T.C.
ONDOKUZ MAYIS UNIVERSITESI
LISANSUSTU EGIiTiM ENSTITUSU
BEDEN EGIiTiMi VE SPOR ANA BiLiM DALI

B ONDOKUZ MAYIS UNIVERSITESI
I- LISANSUSTU EGITIM
ENSTITUSU

ELIiT HENTBOLCULARDA ALT VE UST EKSTREMITE
KUVVETININ BELIRLENMESINDE KULLANILAN
IZOKINETIK VE ALAN TESTLERI ARASINDAKI ILiSKi

Doktora Tezi

Soner AKGUN

Danisman

Prof. Dr. Menderes KABADAYI

SAMSUN
2023



TEZ KABUL VE ONAYI

Soner AKGUN tarafindan, Prof. Dr. Menderes KABADAY | danismanliginda
hazirlanan “ELIT HENTBOLCULARDA ALT VE UST EKSTREMITE
KUVVETININ BELIRLENMESINDE KULLANILAN iZOKINETIK VE
ALAN TESTLERI ARASINDAKI ILISKI” baslikli bu galisma, jiirimiz tarafindan
3.7.2023 tarihinde yapilan sinav sonucunda oy birligi ile basarili bulunarak Doktora Tezi
olarak kabul edilmistir.

Unvam Adi Soyadi
Universitesi
Ana Bilim/Ana Sanat Dah Sonug¢

Prof. Dr. Menderes KABADAY!|

" Ondokuz Mayis Universitesi ; g a:)ul
Spor Yoneticiligi Ana Bilim Dali €
Prof. Dr. Kenan SEBIN

Uye Atatiirk Universitesi Kabul
Beden Egitimi ve Spor Ana Bilim O Ret
Dal1
Dog. Dr. Ozgiir BOSTANCI

iive Ondokuz Mayis Universitesi Kabul

y Beden Egitimi ve Spor Ana Bilim 0 Ret

Dali

Uye Dog. Dr. Ali Kerim 'YILMA‘Z Kabul
Ondokuz Mayis Universitesi O Ret
Spor Yéneticiligi Ana Bilim Dali €
Dog. Dr. Kiirsat ACAR

Uye Sinop Universitesi Kabul
Beden Egitimi ve Spor Ana Bilim O Ret
Dali

Bu tez, Enstitii Yonetim Kurulunca belirlenen ve yukarida adlart yazili jiiri
liyeleri tarafindan uygun goriilmiistiir.

Prof. Dr. Ahmet TABAK
Enstiti Muduru



BIiLIMSEL ETiGE UYGUNLUK BEYANI

Hazirladigim Yiksek Lisans tezinin biitlin asamalarinda bilimsel etige ve
akademik kurallara riayet ettigimi, c¢alisgmada dogrudan veya dolayli olarak
kullandigim her alintiya kaynak gosterdigimi ve yararlandigim eserlerin Kaynaklar’da
gosterilenlerden olustugunu, her unsurun enstitii yazim kilavuzuna uygun yazildigin
ve TUBITAK Arastirma ve Yaym Etigi Kurulu Yoénetmeligi’nin 3. bolim 9.
maddesinde belirtilen durumlara aykirt davranilmadigini taahhiit ve beyan ederim.

Etik Kurul Gerekli mi ?
Evet (Gerekli ise ekler kismina ekleyiniz)

Hayir [

29 /05/ 2023
Soner AKGUN

TEZ CALISMASI OZGUNLUK RAPORU BEYANI
Tez Bashg : ELIT HENTBOLCULARDA ALT VE UST EKSTREMITE
KUVVETININ BELIRLENMESINDE KULLANILAN IZOKINETIK VE ALAN
TESTLERI ARASINDAKI ILISKI

Yukarida baghigr belirtilen tez calismasi i¢in sahsim tarafindan 29/05/2023
tarihinde intihal tespit programindan alinmis olan 6zgiinliik raporu sonucunda;
Benzerlik orani % 11

Tek kaynak orani :% 2  cgikmustir.

29/05/ 2023
Prof. Dr. Menderes KABADAY|



OZET

ELIT HENTBOLCULARDA ALT VE UST EKSTREMITE KUVVETININ
BELIRLENMESINDE KULLANILAN iZOKINETIK VE ALAN TESTLERI
ARASINDAKI ILISKI

Soner AKGUN
Ondokuz May1s Universitesi
Lisansiistii Egitim Enstitiisii
Beden Egitimi ve Spor Ana Bilim Dali
Doktora, Temmuz/2023
Danigsman: Prof. Dr. Menderes KABADAY |

Amag: Arastirmanin amaci, elit hentbolcularda alt ve {ist ekstremite kuvvetinin
belirlenmesinde kullanilan izokinetik ve alan testleri arasindaki iliskinin
incelenmesidir.

Materyal ve Metot: Calismanin denek grubunu 18-29 yas araliginda 22 elit
erkek hentbolcu olusturmaktadir. Deneklere dominant (DT) ve non-dominant (NDT)
taraflarda farkli agisal hizlarda (60°/sn 180°/sn 240°/sn) diz ve omuz izokinetik kuvvet
testleri, dokuz farkli Fonksiyonel Performans Testi (FPT) (Tek Adim Atlama [TAA],
U¢ Adim Atlama [UAA], Capraz Atlama [CA], Medial Tarafa U¢ Adim Atlama
[MTUA], Medial Rotasyon Atlama [MRA], Saglik Topu Firlatma [STF], Modifiye
Sinav Testi [MST], Biikiilii Kol Asilma [BKA], Kapali Kinetik Zincir Stabilizasyon
Testi [KST]), Y Denge Testi ve CSMI-TecnoBody PK-252 Tek-Cift Ayak Statik ve
Dinamik Denge Testi uygulandi. Karsilagtirma analizlerinde Independent Samples T-
Test ve One Way ANOVA testi kullanildi. Degiskenler arasindaki iligkilerin
belirlenmesinde Pearson Korelasyon testi, alt ve tist FPT’ler ile diz (Eks-Flek) ve omuz
(IR-ER) izokinetik kuvvetlerinin hangisi ya da hangilerinin yordanabildigi Dogrusal
Regresyon Analizi ile incelendi.

Bulgular: izokinetik diz testinde 60°/sn 180°/sn ve 240°/sn acisal hizlarda DT
ve NDT taraflarda istatistiksel olarak anlamli farkliliklarin olmadigr (p>0,05),
izokinetik omuz testinde 60°/sn 180°/sn ve 240°/sn agisal hizlarda DT ve NDT
taraflarda istatistiksel olarak anlamli farkliliklarin oldugu (P<0,05), izokinetik testler
ve FPT’lerin uzuv simetri indeksleri arasinda anlamli farkliligin bulunmadigi (p>0,05)
ve gergeklestirilen regresyon analizinde STF’nin tiim agisal hizlardaki DT ve NDT
taraflardaki omuz kuvvetlerini diigiikk diizeyde tahmin edebilecegi tespit edildi
(P<0,05).

Sonug: izokinetik diz kuvvetlerinin DT ve NDT taraflarda benzer oldugu,
izokinetik omuz kuvvetlerinde tiim acisal hizlarda DT tarafin daha giiglii oldugu,
izokinetik testler, FPT’ler ve Y denge testindeki uzuv simetri indekslerinin benzer
oldugu ve FPT’ler ile izokinetik test sonu¢larinin tahmin edilebilme giivenirliginin
diisiik oldugu tespit edilmistir.

Anahtar Sozciikler: fonksiyonel performans testleri, izokinetik kuvvet, diz kuvveti,
omuz kuvveti



ABSTRACT

THE RELATIONSHIP BETWEEN ISOKINETIC AND FIELD TESTS USED IN
DETERMINING LOWER AND UPPER EXTREMITY STRENGHT IN ELITE
HANDBALL PLAYERS

Soner AKGUN
Ondokuz Mayis University
Institute of Graduate Studies
Department of Phsical Education and Sport
Ph.D., July/2023
Supervisor: Prof. Dr. Menderes KABADAY |

Introduction and Aim: The aim of the study is to examine the relationship
between isokinetic and field tests used to determine upper and lower extremity strength
in elite handball players.

Materials and Methods: The subject group of the study consists of 22 elite male
handball players between the ages of 18-29. Knee and shoulder isokinetic strength test
at different angular velocities (60°/sec 180°/sec 240°/sec) in dominant (NDT) and non-
dominant (DT) sides, nine different Functional Performance Tests (FPT) (Single Hop
for Distance [SH], Triple Hop for Distance [TH], Crossover, Triple Hop for Distance
[CH], Medial Side Triple Hop for Distance [MSTH], Medial Rotation Hop for
Distance [MRH], Modified Push-Up [MPU], Throwing Medicine Ball [TMB], Bent
Arm Hanging [BAH], Closed Kinetic Chain Mobilization [CKCM]), Y Balance Test
and CSMI-TecnoBody PK-252 Single-Double Leg Static and Dynamic Balance Test
were applied. Independent Samples T-Test and One Way ANOVA test were used for
comparison analyses. Pearson Correlation test, upper and lower FPTs, and knee (Ex-
FIx) and shoulder (IR-ER) isokinetic strenght were examined by Linear Regression
Analysis to determine the relationships between variables.

Results: In the isokinetic knee test, there was no statistically significant
differences in DT and NDT sides at 60°/sec 180°/sec and 240°/sec angular velocities
(p>0.05), in the isokinetic shoulder test, there were statistically significant differences
in the DT and NDT sides at 60°/sec 180°/sec and 240°/sec angular velocities
(P<0.05),there was no significant difference between limb symmetry indexes of
isokinetic tests and FPT’s (p>0.05) and in the regression analysis performed, it was
determined that the TMB could underestimate the shoulder forces on the DT and NDT
sides at all angular velocities (P<0.05).

Conclusion: The isokinetic knee strengths was similar on the DT and NDT
sides, DT side was stronger at all angular velocities in isokinetic shoulder strenghts,
the limb symmetry indexes in isokinetic tests, FPT’s and Y balance test were similar,
it has been determined that the predictability reliability of isokinetic test results with
FPTs was low.

Keywords: Funtional performance tests, Isokinetic strenght, Knee strenght, Shoulder
strenght
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AFBS : Average Forward/Backward Speed (Ortalama Ileri-Geri Hiz)
ARV : Average Force Variance (Ortalama Kuvvet Varyansi)
AMLS . Average Medium/Lateral Speed (Ortalama Saga-Sola Hiz)
ANT . Anterior

ATE : Average Track Error (Ortalama Takip Hatasi)

ATES : Ortalama Takip Hata Siiresi

COPX : Center of Pressure X (Ortalama Basing Merkezi X)

COPY : Center of Pressure Y (Ortalama Basing Merkezi Y)

CA : Capraz Atlama Testi

EA : Ellipse Area (Kullanilan Alan)

ER - Eksternal Rotasyon

Eks : Ekstansiyon

FBSD : Forward/Backward Standart Deviation (One-Arkaya Salinim sapmasi)
Flek : Fleksiyon

FPT : Fonksiyonel Performans Testi

H/Q : Hamstring/Quadriceps

IR : Internal Rotasyon

MLSD : Medium/Lateral Standart Deviation (Saga-Sola Salinim Sapmasi)
MRA : Medial Rotasyon Atlama Testi

MTUA : Medial Tarafa Ug Adim Atlama Testi

P : Perimeter (Kullanilan Cevre)

PL : Posterolateral

PM : Posteromedial

S : Stabilite Index (Stabilite Gdstergesi)

TAA : Tek Adim Atlama Testi

TBFSD : Trunk Forward/Backward Standart Deviation

TMLSD : Trunk Medial/Lateral Standart Deviation

TTSD : Trunk Total Standart Deviation (Gévde Toplam Salinim Sapmast)
USI : Uzuv Simetri Indeksi (Limb Symmetry Index)

UAA : U¢ Adim Atlama Testi

YDT . 'Y Denge Testi
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1. GIRIS

Basta Avrupa {lilkeleri olmak iizere Diinya genelinde popiilaritesi yliksek spor
branglarindan biri olan hentbol, dayaniklilik, gii¢, hiz ve koordinasyon gibi yiiksek
diizeyli fiziksel uygunluk bilesenlerini gerektiren olimpik bir spor dalidir (Hermassi
vd., 2018; Madruga-Parera vd., 2021). Dogasi geregi yiiksek yogunluklu viicut temasi
ile karakterize olmasinin yanisira igerigindeki kisa siireli sigrama, sprint, ani yon
degistirme, vurma, itme, aldatma ve firlatma gibi spesifik eylemlerin kombinasyonlari
ile 6zellesmis dinamik bir spordur (Michalsik ve Aagard, 2015). Teknik, taktik
beceriler ve rekabet i¢cin antropometrik ve motorik beceriler olduk¢a 6nemli olsa da
elit diizeydeki performans icin hem alt hem de iist ekstremite kaslarindaki gii¢ ve
kuvvet potansiyeli basar1 i¢in kritik 6neme sahiptir (Visnapuu ve Jurimae, 2007). Zira
alt ekstremite kuvveti hentbol ile karakterize olmus kisa siireli ani yer/yon degistirme
ve sigramalar i¢in spesifik oneme sahipken iist ekstremite kuvveti de hentboldeki en
Oonemli performans kriterlerinden biri olan etkili savunma yapma ve atis hizi/isabeti ile
dogrudan iliskilidir.

Ote yandan hentboliin yaralanma indeksi yiiksek spor branslari arasinda yer
almasi, hentbolcularin bilateralde ve kontralateralde yer alan kas gruplar1 arasindaki
kuvvet simetri/asimetri durumlarinin takip edilerek olas1 sakatlik risklerinin ortadan
kaldirilmas: olduk¢a onemlidir. Bu yiizden miicadele ve basar1 odakli sporcu
popiilasyonunda, yetenek se¢iminin, sakatlik sonrasi spora doniis siirecinin ve aktif
sezonun tiim asamalarinin basarili bir sekilde siirdiiriilebilmesi ancak giivenilir ve
gecerli kuvvet Olcim yontemlerinin ise kosulmas: ile miimkiin olacag:
diistiniilmektedir (Hegedus vd., 2015; Sanchez-Malia vd., 2022).

Gliniimiizde gerek alt ve gerekse de iist ekstremite kuvvetini 6lgmeye yonelik
olarak ‘‘Fonksiyonel Performans Testleri’’ (FPT) ve bilgisayar tabanli izokinetik
Ol¢iim yontemleri kullanilmaktadir. Hangi amacla olursa olsun atletik performans
sporcularinda klinik olarak karar verme siirecinde bu tiir yontemler oldukg¢a kritik
oneme sahiptir. Bu Oneminin yanisira elbette hem FPT’lerin hem de izokinetik
dinamometrelerin bir takim avantajlari ve dezavantajlari bulunmaktadir. Ornegin
izokinetik dinamometreler; alt/iist ekstremite iskelet kaslarinin kuvvet potansiyellerini
birbirinden bagimsiz sekilde ortaya koymasi, sakatlik sonrasi rehabilitasyon siirecinin
planlanmasi, dominant (DT) ya da nondominant (NDT) taraflardaki benzerligin veya

farkliligin tespit edilmesi islevini bilgisayar tabanli olmasi sayesinde objektif olarak



gerceklestirebilmektedir. Fakat bunun yaninda izokinetik dinamometreler
kullanilabilirlik agisindan oldukg¢a maliyetlidir. Ayrica dl¢iimlerin hem uzun zaman
almas1 hem de kisith alanlarda gergeklestirilebiliyor olmasinin yaninda, 6l¢timlerin
gergeklestirilme ve degerlendirilme siireci uzman kisiler tarafindan yiiriitilmek
zorundadir. Islevselligi agisindan bakildiginda ise kapali kinetik zincir kullandigindan
yalnizca tek eklem parametrelerini vermesi ve test siiresince eklem hareketini sabit
hizda gergeklestirmesi sebebiyle glinliik aktivite ve atletik performansta ortaya ¢ikan
kuvvet degerlerini reel olarak temsil edememektedir (Andrade vd., 2002). Buna karsin
FPT’lerin gergeklestirilmesi i¢in iist diizey bir uzmanliga ihtiya¢ duyulmamasi, diisiik
maliyetli olmasi, alan sinirlamasinin olmamasi ve gilivenirlik/gecerlilik bakiminda
uygun olmasi gibi avantajlar1 sebebiyle arastirmacilar tarafindan tercih edildigi
goriilmektedir (Clark, 2001).

Literatiir hentbol bransi 6zelinde incelendiginde, gerek alt ve gerekse de iist
ekstremite kuvvetinin Ol¢iilmesine yonelik olarak FPT’lerin ve izokinetik
dinamometrelerin yaygin sekilde kullanmildigi goriilmektedir. Fakat caligsmalarin
ekseriyetle ya sadece alt ya da sadece iist ekstremite iizerine yogunlagsmakta oldugu ve
ya bu iki Ol¢iim yoOnteminin yalnizca bir tanesi kullanilarak ytiritildigi
goriilmektedir. Her iki 6lglim yonteminin hem alt hem de iist ekstremite kuvetini
Olecmek tizere birlikte ise kosuldugu, aralarindaki korelasyonun incelendigi ve 6l¢iim
sonuglarinin ~ birbirini  yordaylp  yordamadiginin  irdelendigi = ¢aligmaya
rastlanilmamustir.

Babhsi gegen tiim bilgilerden hareketle arastirmanin amact; elit hentbolcularda alt
ve Ust ekstremite kuvvetinin belirlenmesinde yogun olarak kullanilan gegerli ve
giivenilir FPT ler ile farkli agisal hizlardaki izokinetik 6lgiimler arasindaki iliskinin
incelenmesidir. Ek olarak elde edilen sonuglar ile izokinetik kuvvet testleri ve FPT’ler
arasindaki iliskinin tespit edilmesi ve FPT’lerden bir ya da bir kagmin izokinetik
kuvvet parametrelerinin hesaplanabilme olasiliginin incelenmesi hedeflenmistir. Tim
yonleri ile bakildiginda mevcut ¢aligma spor bilimleri, tip ve rehabilitasyon alaninda

ilk olma 6zelligi tasimaktadir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Omuz Eklemi Anatomisi ve Biyomekanigi

Omuz eklemi insan viicudunun en bilyiik hareket araligina sahip sinoviyal bir
eklemidir. Scapula, humerus ve clavicle kemiklerinden olusan omuz ekleminin
hareketine etki eden 4 eklem mevcuttur. Bunlar; glenohumeral (GH) eklem,
scapulothoracic (ST) eklem, acromioclavicular (AC) eklem ve sternoclavicular (SC)
eklemdir (Allen ve Golightly, 2015; Dawn ve ark., 2008; Drake ve ark., 2007; Terry
ve Chopp, 2000). Omuz eklemi, scapula, humerus ve clavicle kemiklerin birlegsmesi
ile meydana getirdikleri eklem yapilari, bir dizi kas, tendon ve ligamentler ile birlikte
oldukga karmasik bir yapiya sahiptir. Bu sebep ile terminolojide omuz eklemi yerine
daha ¢ok ‘Omuz Kompleksi’’ ifadesi yer alir (Jobe vd., 2009).

GH eklem omuz kompleksinin 4 temel ekleminden biridir. Skapulanin glenoid
fossas1 ve humerus proksimal basinin temasi ile olusan top-soket bigimli bir eklemdir
(Cooper vd., 2008; Donatelli, 2011). Scapula, humerus ve clavicle kemiklerine yapisan
8 adet kas ile birleserek olusan GH eklem, omuzun ana eklemi olarak ifade edilir
(Drake vd., 2007). Eklemin olusumunda humerusun yalnizca %30’unun glenoide
temas1 GH ekleme oldukga genis hareket a¢1 ve sirkiilasyon imkani1 saglar. GH eklem,
humeral bagin donme, kayma ve yuvarlanmasi ile vertikal diizlemde internal-eksternal
rotasyon, sagital diizlemde fleksiyon-ekstansiyon ve frontal diizlemde abdiiksiyon-
addiiksiyon hareketlerini gergeklestirebilir (Biel ve Dorn, 1997; Ebaugh ve Oatis,
2017; Phadke vd., 2011). Ote yandan humerusun kiigiik bir kismmin glenoide temasi
mobilizasyonu olumlu etkiliyor olsa da eklem stabilizasyonu zorlastirmaktadir. Fakat
GH eklemi ¢evreleyen kas, eklem kapsiilii, labrum, ligamentler ve kemik yapilarindan
olusan kombinasyon ekleme yapisal stabilite saglar ve yerinden ¢ikmadan ¢alismasina
izin verir (Allen ve Golightly, 2015; Simon vd., 2015).

AC eklem, clavicula’nin lateral ucu ile scapula’nin acromion’u arasinda yer alir
ve kayma hareketine izin veren diiz bir sinoviyal eklemdir. Scapula’ya ek bir hareket
aralig1 saglar ve abdiiksiyon ve fleksiyon gibi kol hareketlerine yardim eder. Oncelikli
islevi ise kollarin hareketinde degisen gogiis kafesinin seklini takip ederek kiirek
kemiginin seklini diizenlemek, uygulanan kuvvetin {ist ekstremiteden clavicula’ya
iletilmesini saglamak ve scapula’ya rotasyon araligi saglamaktir (Netter, 1991; Phadke
vd., 2011). SC eklem, clavicula’nin sternumla birlestigi yerde bulunur. Elevasyon-

depresiyon, protraksiyon-retraksiyon vee aksiyal rotasyon hareketlerinin



gerceklestirilmesini saglar (Netter, 1991). ST eklem, ger¢ek bir eklem kapsiiliine sahip
olmadig i¢in anatomik bir eklem olarak degerlendirilmez fakat mobilizasyonda etkin
gorevi oldugundan literatiirde fizyolojik eklem olarak ifade edilir. Kol hareketlerinin
yaklagik %30’undan sorumlu olan ST eklem, elevasyon-depresiyon, protraksiyon-
retraksiyon ve rotasyon hareketlerini gerceklestirmeye yardimct olur (Netter, 1991;
Phadke vd., 2011).

2.2. Omuz Eklemini Hareket Ettiren Kaslar

Omuz kompleksi, scapula, humerus ve clavicle olmak iizere ii¢ ana kemikten ve
eklem boyunca uzanan ¢oklu kas gruplarindan meydana gelmektedir. Bu kas gruplari
yalnizca omuz ekleminin stabilizasyonundan degil ayn1 zamanda insanlarin giinliik
yasantilarinda ve sportif aktivitelerde ihtiya¢ duyduklar1 kol ve omuz hareketlerini
gerceklestirmesinde aktif rol oynarlar. Literatiirde omuz kompleksi kaslarinin
siiflandirilmasinda farkliliklar s6z konusu olsa da genel olarak Rotator Manset
Kaslart (m. supraspinatus, m. infraspinatus, m. teres minor, m.subscapularis),
Glenohumeral Kaslar (m. deltoideus, m. teres major), Skapulatorasik Kaslar
(m.trapezius, m. levator scapula, m. rhomboideus major, m. rhomboideus minér, m.
serratus anterior, m. pectoralis minor) ve Multiple Eklem Kaslar1 (m. biceps brachi, m.
latissimus dorsi, m. pectoralis major) olarak ele alinmaktadir (Charalambous, 2019;
Drake vd., 2007).

Rotator Manset Kaslari

Omuz nispeten s1g bir eklemdir ve bu da humerus’a hareket 6zgiirliigii saglar.
Bu noktada omuz ekleminin stabilitesini saglamak i¢in humerus’u scapula’ya
baglayan ve dort adet kastan olusan kompleks yap1 rotator manset kaslaridir (Halder
vd., 2000).

Supraspinatus

Posterlor view Anterlor view

Sekil 2.1. Omuz Rotator Manset Kaslari (May ve Garmel, 2020).



M. subscapularis: N. Subscapularis tarafindan invelve edilen m. subscapularis,
rotator manget kaslarinin en biiyiigiidiir ve {iggen seklindedir. Origo’su fossa
subscapularis, insersiyosu tuberculum minus’tur. Birincil gérevi humerus’a internal
rotasyon hareketi yaptirmaktir ve bu yonii ile rotator manset kaslar arasinda bu hareketi
yaptiran tek kastir. Baz1 adduksiyon ve ekstansiyon hareketlerinde yer alirken ayni
zamanda omuz kompleksinin anterior’unu stabilize eder (Moore ve Dalley, 2006).

M. supraspinatus: Rotator manset kaslarinin en kiigligli olan m. supraspinatus,
scapula’nin posterior’undaki fossa supraspinous baslar ve humerus’da tuberculum
majus’a yapisir. En ¢ok sakatlik hikayesi olan rotator manset kastir. Siniri n.
Subscapularis (C5-C6) olan kas omuz kompleksinin iist tarafinda yer alir ve eklemi
iistten stabilize eder. Birincil gorevi kola abdiiksiyon hareketi yaptirmak ve zayif da
olsa lateral rotasyona katki yapmaktir (Jeno ve Schindler, 2021).

M. infraspinatus: Uggen yapili olan bu kasin origosu scapula’ nin infraspinos
fossa’sidir ve burayr tamamen kaplayarak humerus’un proksimalindeki tuberculum
majus’ a tutunur. inverve edildigi sinir n. supraskapularis’dir. Temel olarak m. teres
minor ile birlikte ekleme eksternal rotasyon hareketinin yaptirir ve kola lateral
rotasyon yaparak skapsiyon hareketini asiste eder (Williams vd., 2018).

M. teres minor: m. teres major ve m. infraspinatus arasinda yer alan m. teres
minor, n. axillaris tarafindan invelve edilir. N. infraspinatus ile birlikte omuzun
eksternal rotasyonundan sorumludur. Eklemi posterior taraftan stabilize ve humerusun
elevasyonunda m. deltoideus’u asiste eder (Halder vd., 2000).

Glenohumeral Kaslar

M. deltoideus: Gulenohumeral eklemin en 6nemli abduktdrii olan m. deltoideus,
ticgen bigimlidir ve clavicle kemiginin lateralinden orijinlenen clavicularis (anterior
deltoideus), acromion’dan gelen acromialis (middle deltoideus), scapular omurgadan
¢ikan spinalis (posterior deltoideus) olmak tizere 3 kisimdan meydana gelir (Halder
vd., 2000). Bu kisimlar humerus iizerindeki tuberositas deltoidea’da birleserek kasin
insersiyusunu olusturur. Akromialis omuzdaki abdiiksiyon hareketinin en gii¢lii kismi1
olmasma karsin, clavicularis ve spinalis kisimlar abdiiksiyon hareket acikligi
konusunda daha iistiindiir. Ayrica m. deltoideus’un anterior kismi fleksiyon ve internal
rotasyon, posterior kismi ise ekstansiyon ve eksternal rotasyon’ da gorev alir. N.
axillaris (C5-C6)’ den invelve edilir ve omuz kompleksinin addiiksiyon disindaki tiim
hareketlerinde islevi vardir (Charalambous, 2019; Drake vd., 2007).



M. teres major: Origosu scapula’nin inferior agisinin posterioru ve insersiyosu
intertiiberkiiler boslugun medial kenaridir. Invervasyonu n. subscapularis (C5-C7)
tarafindan gergeklestirilir. Humerus’un internal rotasyon, addiiksiyon ve ekstansiyon
hareketlerinde islev goriir (Halder vd., 2000).

Skapulatorasik Kaslar

M. trapezius: Cranium ve vertebral kolonu scapula ve clavicle’a baglayan
dolayisiyla axial iskelet ile appendicular iskelet arasinda dogrudan bir baglanti
saglayan ylizeysel bir sirt kasidir. Her biri islevsel olarak benzersiz li¢ par¢adan olusur.
Bu pargalar iist (upper trapezius), orta (middle trapezius) ve alt (lower trapezius)
trapezius’ dur. Birincil gorevi scapula’y1r ve {ist ekstremiteyi stabilize ve mobilize
etmektir. Ust lifler scapula’ya elevasyon, orta lifler retraksiyon ve alt lifler depresyon
ve retraksiyon yaptirir. Ayrica humerus’un internal rotasyonuna yardimci olurken 90°
tizerindeki abdiiksiyon hareketini m. serratus anterior ile Dbirlikte yapar. N.
accessorius’un pars spinalis’i tarafindan invelve edilir (DeToledo ve David, 2001).

m. levator scapula: Boynun posterolateral’inde yer alan m. levator scapula’nin
origosu ilk dort cervical vertebranin processos transfersus’laridir. Scapula’nin angulus
superior’u ile stigonum spina arasinda sonlanir. Scapula’ya elevasyon yaptirir ve ayni
zamanda rekraksiyon ve addiiksiyonu asiste eder (Drake vd., 2007).

m. rhomboideus mindr ve major: N. dorsalis scapula tarafindan inverve edilirler
ve birlikte ¢aligirlar. Scapula’nin medialini yukar1 ¢eker ve ayrica cavitas glenoidalis’i
inferiora dondiirtirler. M. serratus anterior ile antegonisttirler. M. rhomboideus mindr
7. vertical ve 1. torakal vertebradan baglar (C7-T1) ve scapula’nin posterior medialinde
sonlanir. M. rhomboideus major ise, T2-T5 vertebralarin spinal c¢ikintilarindan
baslayip, scapula’nin alt kdsesi ile trigonum spina arasinda sonlanir (Didesch ve Tang,
2019).

m. serratus anterior: Gogiis kafesi {izerinde yer alan dortgen seklinde biiyiik bir
kastir. 7. Kostanin lateralinden 9. Kostaya kadar uzanir ve ipsilateralde scapula’nin
medial kenarinda son bulur. Ust kismi m. pektoralis mindr ve major kaslar ile
kaplanmistir ve i¢ kismi intercostal kaslara bitisiktir. N. thoracicus longus tarafinda
inverve edilen m. serratus anterior fonksiyonlar1 acisindan omuz kompleksi icin
oldukca onemlidir. Skapulotorasik ekleme protraksiyon ve yukari rotasyon saglar.
Ayrica omuzu fleksiyon ve abdiiksiyon fazlarinda hareket ettirir (Drake vd., 2007; Xie
vd., 2021).



m. pectoralis minor: Oldukga ince ve tiggen seklindedir. M. pectoralis major
kasinin altinda yer alir. Costochondural bileskeye bitisik 3. ve 5. costalardan baslar ve
scapula’nin medial kenarmin costal ylizeyine tutunur. N. pectoralis medialis ve
lateralis sinirlerince invelve edilir. Scapula’ya depresiyon ve protraksiyon yaptitir ve
ayn1 zamanda bu bélgeyi stabilize etmekte oldukca dnemlidir. Inspirasyonda herhangi
bir fonksiyonu s6z konusu degildir fakat derin inspirasyonu gerceklestiren kaslar
asiste eder (Tang ve Bordoni, 2022).

Multiple Eklem Kaslari

m. biceps brachi: Ust kolun ventral kisminda bulunan ve dolayisiyla fonksiyonel
olarak dirsek eklemi ile daha ¢ok iliskililendirilen kalin bir kastir. Caput breve (kisa
bas) ve caput longum (uzun bas) ad1 verilen iki bastan meydana gelmektedir. Caput
breve coracoid c¢ikintinin ucundan, caput longum ise glenohumeral eklemin
tuberculum supraglenoidale’den orijin alir. Insersiyusu ise lateralde tuberositas radii
ve medialde fascia antebrachii’dir. M. biceps brachii gii¢lii bir 6n kol supinatdrii ancak
zay1f bir dirsek fleksoriidiir ve humerus’un fleksiyonuna yardim eder (Jobe vd., 1984).

m. latissimus dorsi: Hem thoracic hem de brachial hareketlere katkida bulunan
ve alt arka toraksin ¢ogunlugunu kaplayan genis bir kastir. Insersiyosu, humerus’un
sulcus intertubercularis’in tabindaki crista tuberculi minoris yakinidir. Birincil gorevi
iist ekstremitenin fonksiyonel hareketlerini gergeklestirmek olsa da solunuma
yardimci oldugu da kabul edilir. Humerus iizerindeki antreior bagi sayesinde humerus’
a addiiksiyon, ekstansiyon ve internal rotasyon yaptirmak i¢in m. teres major ve m.
teres major ile birlikte hareket eder. Brachial plexus’un posterior kordonunun bir dali
olan n. thoracodorsal (C6-C7-C8) tarafindan inverve edilir (Drake vd., 2007).

m. pectoralis major: Thorax’dan kola dogru uzanmakta olan ve bu bolgenin
biiyiikk kismini olusturan kastir. Kalin ve yelpaze seklinde olan kasin clavicularis
fibriller clavicle’in medial yarisindan, sternocostalis fizriller 1.-7. Costalarve anterior
sternum’dan ve abdominalis fizriller de eksternal obligin aponeurosis’inden orijin alir.
Tim fibriller birleserek, humerus’un crista tuberculi majoris’inde son bulur.
Invervasyonu n. pectoralis lateralis ve medialis sinirlerinden saglanir. Birincil gérevi

humerus’a internal rotasyon ve addiiksiyon yaptirmaktir (Jobe vd., 1984).



2.3. Diz Eklemi Anatomisi ve Biyomekanigi

Diz eklemi, insan viicudundaki en biiyiik ve en karmasik yapiya sahip olan
sinoviyal bir eklemdir. Femur, tibia ve patella kemiklerinden olusan diz ekleminin
hareketine etki eden iki alt eklem mevcuttur. Bunlar, tibiofemoral (tibia ve femur
kemiklerinin olusturdugu) ve patellofemoral (femur ile patella kemiklerinin

olusturdugu) eklemlerdir (Drake vd., 2007; Hassenbrock vd., 2020).
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Sekil 2.2. Diz Anatomisi (Martini, 2005).

A. Diz ekleminin 6nden yiizeysel goriiniisii. B. Diz ekleminin sematik parasagital kesiti

Diz ekleminin birkag hareket diizlemine sahip olmasina ragmen birincil hareketi,
femurun anterior ve posteriorunda yer alan biiyiik kas gruplarmin gergeklestirdigi
fleksiyon ve ekstansiyon’dur. Tek eksen lizerinde bu iki zit hareketi yapabiliyor olmasi
diz ekleminin ginglymus (mentese) tipi yapiya sahip olmasidir (Sandon, 2022). Ote
yandan diz eklemi 30° fleksiyondayken kismi rotasyon da yapabilmektedir ki bu
ozellik diger ginglymus tipi eklemlerde mevcut degildir. Bu 6zellik diz ekleminin iki
adet kondilli yapiya sahip olmasindan kaynaklanmaktadir (Lippert, 2011; Yilmaz,
2019).

Diz eklemi, alt ekstremite hareketini ve stabilizasyonunu saglarken, yer ¢cekimi
ve viicut agirhigmin {drettigi yiikkii de tasimasi gerekir. Tim bu gorevleri ilgili
kemiklerin, baglarin, meniskiisiin, eklem kapsiiliiniin, kaslarin ve kikirdak yiizeyin
etkilesimi ile gergeklestirir. Bu yapilar diz eklemine fleksiyon/ekstansiyon,

internal/eksternal rotasyon ve abdiiksiyon/addiiksiyon hareketlerini yaptirmaktadir.



Ayrica eklemde yer alan kapsiil, meniskiis ve konnektif yapilar statik, kaslar ve
tendonlar dinamik stabilizasyonda rol alirlar. Bu bilgiler ele alindiginda diz ekleminin
alt ekstremite ve dolayisiyla insan viicudu i¢in hayati Oneme sahip oldugu
gorilmektedir (Drake vd., 2007; Grana ve Larson, 1993; Sa¢ ve Tasmektepligil, 2016).

2.4. Diz Eklemini Hareket Ettiren Kaslar

Diz ¢evresindeki kaslar diz ekleminin stabilizasyon ve mobilizasyonuna
yardimei olur. Diz ¢evresinde iki ana kas grubu mevcuttur. Bunlar Quadriceps Femoris
ve Hamstring kas gruplaridir. Ayrica bunlarin yaninda diz ekleminin hareketine
yardimer olan fakat ana kas gruplart iginde yer almayan kaslar da mevcuttur
(Kopydlowski vd., 2014).

m. tensor fasclae
latae . m. iliopsoas

w7 m. pectineus 4 .
m. adductor magnus . m. gluteus maximus

m. adductor longus

m. semitendinosus + Tractus iliotibialis

m. graclilis
m. gracilis ~ m. biceps femoris
m. rectus femoris | m. sartorius

m. semimembranosus

m. vastus lateralis m. vastus medialis

. m. plantaris

Quadriceps grubu m. gastrocnemius | . m. gastrocnemius

Hamstring grubu

Sekil 2.3. Diz ekleminin hareketini gerceklestiren kaslar (Yilmaz, 2019).

Quadriceps Femoris Kas Grubu

Femur kemiginin anterior tarafinda bulunan ve diz ekleminin ekstansiyon
mekanizmasinin en 6nemli bileseni olan m.quadriceps femoris; m. rectus femoris, m.
vastus medialis, m. vastus lateralis ve m. vastus intermedius kaslarindan meydana
gelmektedir. 4 basli bir yapiya sahip olan m.quadriceps femoris, n. femoralis siniri
tarindan inverve edilir ve diz ekleminin ekstansiyonuna kuvvet ve gii¢ saglar (Moore
ve Dalley, 2006).

M. rectus femoris: m. vastus intermedius’un {izerinde yer alir ve kalca ve diz
ekleminin anteriorunda yer alan en yiizeysel kastir. Caput reflexum ve ¢aput rectum
olmak {iizere cift baghdir. Caput rectum spina iliaca anterior inferiordan baslarken
caput rectum ilium superiorda asetabulumdan baglar ve her ikisi de patellaya yapisir

(Kopydlowski vd., 2014).



M. vastus medialis: Uylugun on tarafi boyunca uzanan kas femurun linea
asperasinin intertrochanterica hattindan ve medial ucundan baslar. Quadriceps tendonu
yoluyla patellanin superior medial kenarina yapisan m. vastus medialis, vastus
medialis oblique ve vastus medialis longus olmak iizere 2 parcadan olusur ve
patellanin medial stabilizasyonunda 6nemli rol {istlenir (Neumann, 2002).

M. vastus lateralis: viicudun lateral tarafi boyunca uzanan kasin origosu labium
laterale linea aspera ve trochanter majordiir. Lateral septumdan uzanan bazi liflerle
beraber patella tabaninin superolateral sinirina yapisir (Weinstabl vd., 1989).

M. vastus intermedius: Proksimal femoral saftin (¢aput femoris) 6n ve yan
yiizeylerinin 2/3’liikk kismindan orijinlenen m. vastus intermedius, quadriceps kas
kompleksinin en derin kasidir ve insersiyusu ligamentum patelladir (Lieb ve Perry,
1968).

M. sartorius: N. femoralis tarafindan inverve edilen kas, hem kal¢a hem de diz
eklemlerini kapsar ve viicudun en biiyiik kasidir. Spina iliaca anterior superior’dan
proksimal tibia’nin medial tarafina oblik olarak ilerler ve tibia’ya yapisir. M.
sartorius’un islevi hem kalca hem de diz fleksorii olarak hizmet edebilmesi
bakimindan benzersizdir. Ayrica uyluga dis rotasyon ve abdiiksiyon yaptirir (Walters
ve Varacallo, 2022).

Hamstring Kas Grubu

Uylugun porsterior tarafinda yer alan ve diz ekleminin fleksiyon mekanizmasida
en onemli rolii listlenen hamstring kas grubu temel olarak; m. biceps femoris, m.
semitendinosus ve m. semimembranosus kaslarindan olugmaktadir. Hamstring kas
grubunda yer alan bu kaslar kalca ve diz ekleminin her ikisi arasinda
caprazslandigindan kalga ekstansorii ve diz fleksorii olarak gorev yapan ikili rolleri
vardir. Ayrica sprint, hizlanma, yavaslama ve hizli yon degistirme i¢in faydali olan
biiyiik miktarda kuvvet iiretebilirler fakat ¢abuk yorulurlar (Liu vd., 2012).

M. biceps femoris: Uylugun posterolateralinde yer alan kasin baglangici iki baslh
bir yapiya sahiptir. Uzun bag ischial tuberositas’in medial fasetinden, kisa bas ise
femur’un lateral suprakondiler sirtindan ve linea aspera’nin labium lateralinden
orijinlenir. M. biceps femoris, fibula’nin bag kismina tutunur ki burasi ayn1 zamanda
dis yan baglar ile anatomik iligkisli oldugu yerdir. Kasin temel gorevi, bacaga

fleksiyon, ige rotasyon ve uyluga ekstansiyondur (Lieber ve Friden, 2000; Snell,
2011).
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M. semitendinosus: N. tibialis siniri ile inverve edilen Kkas, tuber
ischiadicum’dan baslar collaterale tibiale ligamentinin facial’inden gegerek anserinus
kompleksine eklenir ve insersiyusu tibia’nin medial kesitin i¢ kondilinin tabanidir.
Bacagin internal rotaston ve fleksiyonunda aslen gorev alirken, uyluga ekstansiyon,
abdiiksiyon ve internal rotasyon hareketi yaptirmada yardimei elemandir (Lieber ve
Friden, 2000; Sag, 2016).

M. semimembranosus: Biceps femoris’in  medialinde yer alan
semimembranosus’un origosu tuber ischiadcum’dur. Hamstring kas kompleksinin en
biiyiik kasi olmasinin yani sira en yavas kasilan kasidir (Lieber ve Friden, 2000).
Tibia’ya internal rotasyon, dize fleksiyon yaptirir ve ayn1 zamanda dizin posteromedial
kosesinin stabilizasyonunda 6nemli 6lgiide katki saglar (Koulouris ve Connell, 2005;
Moore ve Dalley, 2006).

2.5. Kas Fizyolojisi

Kaslar, canlilara sindirim, dolagim ve solunum gibi hayati fonksiyonlar1 yerine
getirebilme ve iskelet sistemine hareket edebilme kabiliyeti saglayan yapilardir. Bu
hayati gorevi, beslenme yoluyla elde edilen kimyasal enerjiyi 6zel yapisi sayesinde
mekanik enerjiye ¢evirerek gerceklestirir. Insan viicudunun yaklasik yarisim
olustururlar ve organizmanin ihtiya¢ duydugu her tiirli aktivite kaslarda olusan
kasilmalar sayesinde gergeklesir (Haff ve Triplett, 2015). Uyarilabilme 6zelligi
bulunan kas hiicrelerinin bir araya gelmesi ile olusan kas dokusu, beyin tarafindan
gonderilen elektriksel uyarimlar1 zar ylizeyleri boyunca iletebilir ve mekanik olarak
kasilma gergeklestirebilir. Sinir hiicrelerine benzer sekilde kimyasal, elektriksel ve
mekanik olarak uyarilabilen kas dokusu bu uyarimlara kars1 kasilarak tepki verir ve bu
yonil onlart sinir hiicrelerinden ayirir (Guyton ve Hall, 2013).

Kaslar 3 degisik sekilde gruplanirken, fizyolojik yapilari, ¢alisma prensipleri ve
protein yapilar1 dikkate alinir. Bu kriterler dogrultusunda kaslar; iskelet kaslari, diiz
kaslar ve kap kas1 olarak ayrilir. Kalp kasi ile diiz kaslar viicudun yaklasik %10 unu
olustururken bu oran iskelet kasi i¢in yaklasik %40°dir. Kalp kas1 ve diiz kaslar otonom
sinir sitemi tarafindan uyarilmaktadir ve istem dis1 ¢alisirlar. Ote yandan cizgili kaslar
olarak bilinen ve istemli ¢alisan iskelet kaslar1 somatik sinir sistemi tarafindan inverve

edilir (Ganong, 2010; Powers ve Howley, 2018).
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2.5.1. Iskelet Kasinin Yapisi

Iskelet kas1, ndronlarin sinir sisteminin yapi taslar1 olmasina benzer sekilde kas
sisteminin yap1 taslar1 olan birbirinden bagimsiz kas liflerinden meydana gelir.
Mikroskop ile bakildiginda biinyesindeki farkli yapilarin kiricilik indekslerindeki
farkliliklar sayesinde ¢izgili goriiniim sergilemekte oldugu i¢in ¢izgili kas olarak da
amlir Kemikler ile bir araya gelerek kas iskelet sistemini olustururlar. iskelet kaslart
tendonlar ile baslar (origo), tendonlar ile sonlanirlar (insersiyo) ve yapilarindaki lifler
tendindz uglar arasinda paralel olacak sekilde yerlesirler. Iskelet kasmin kasilmasi
esnasinda hareket eden birimi tutunma noktasi (insersiyo)’dir (Ganong, 2010; Guyton

ve Hall, 2013; McComas vd., 2006; Powers ve Howley, 2018; Saladin, 2008).
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\
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Sekil 2.4. iskelet Kasiin Yapisi (Saladin, 2008).

Iskelet kaslari, epimisyum adi verilen ve tendonlar dahil olmak iizere kas
yapisinin tamamini bir biitiin olarak saran konnektif bir doku ile ortiiliidiir. Tiim kas1
saran epimisyumdan i¢e dogru uzanmakta olan ve fasikiil olarak bilinen kiigiik
kisimlar1 olusturan konnektif yap1 ise perimisyum’dur. Fasikiilleri meydana getiren ve
sayica ¢ok fazla olan kas lifleri, sarkolemma adi verilen silindirik yapidaki uzun ve
cekirdekli bir hiicrre zari ile ¢evrilidir. Bu yapilarin tamami sarkollemmaya kadar
uzanir ve endomisyum ile kaplanir. Bir zincirin halkalar1 gibi etkilesim halinde olan
bu yapi1 sayesinde her hangi bir hiicrede ortaya ¢ikan gerilim tendonlara kadar ulasir
ve iskelet sisteminin hareketine katki saglar (Guyton ve Hall, 2013; McComas vd.,
2006; Muscolino, 2018; Saladin, 2008).
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Iskelet kasinin temel yapr taslari olan lifler, iplik seklinde uzanan ve miyofibril
ad1 verilen binlerce kiigiik lif yapilarinin birbirine paralel sekilde dizilmesi ile olusur.
Miyofibriller seri halde dizilerek ve sarkomer ile aynsirlar. Icinde yer alan
miyofilamentlerin iist iiste diizenlenmesi sayesinde iskelet kasina c¢apraz ¢izgili
goriiniim kazandiran sarkomer, kaslarin kasilmasinda hayati Oneme sahiptir
(McComas vd., 2006; Saladin, 2008). Miyofibrilleri olusturan miyofilamentler
birbirinden farkli yapilar olarak (kalin-ince) incelenmektedir. Tropomiyozin, aktin ve
troponin ince yapiyl, miyozinler ise kalin yapiyr meydana getiren kasilma
proteinleridir. Miyofibrillerin mikroskop altinda goriilen agik ve koyu renkli alanlara
sahip olmasi filamentlerin kirilma indekslerinin farklilifindan kaynaklanmaktadir.
Acik renkli kisim olan A bandin1 kalin flamentler, daha koyu olan I bandini ise ince
filamentler olusturur. Ayrica H bandi A bandini boler ve kasin gevseme fazinda aktin
ve miyozinin ¢apraz koprii kuramadig1 alandir. H bandinin merkezindeki dar ve koyu
bant, kalin filamentlerin merkzlerini baglayan protein yapilarina karsilik gelen M
cizgisidir. Ote yandan Z ¢izgisi ad1 verilen oldukga ince bir bant I bandimi béler ve iki
Z bandi arasinda kalan boliim sarkomer olarak adlandirilir (Sekil 2.5). Sarkomer
iskelet kasindaki kasilmanin ve uzamanin gerceklestigi alandir (Plowman ve Smith,
2008; Widmaier vd. 2006; Witmer, 2010).

16 nm ¢apindaki kalin filamentler, iskelet kasinda yer alan proteinlerin %60 lik
boliimiinii olusturan miyozin filamentleridir ve hafif polipeptit zincirlerden meydana
gelen iki kiiresel kafaya sahiptir. Bu yap1 kasilma esnasinda kayan flamentler teorisi
kapsaminda aktinlerin tutundugu capraz koprii baslar olarak adlandirilir ve ATPaz
enzimi olarak gorev alir. Gergeklesen olay ATP (adenozintrifosfat)’nin yikimina ve
aciga cikan enerjinin kasin kasilmasi sirasinda kullanilmasina olanak tanir (Plowman

ve Smith, 2008; Widmaier vd. 2006).
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Sekil 2.5. Sarkomerin Yapisi (Guyton ve Hall, 2013).
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2.5.2. Kas Fibril Tipleri

Iskelet kasmin biinyesinde yer alan, yapisal ve seklen benzerlik gosteren lifler,
islev-fonksiyon agisindan farklidirlar. Kas liflerinin siniflandirilmasinda temel olarak
kasilma hizlar1 ve bu kasilmay1 ne kadar siirdiirebildikleri 6nemlidir. Ayrica liflerin
aerobik/anaerobik kapasiteleri, mitokondri sayilari ve ATPaz aktivasyonlar1 da bu
siirecte dnem arzetmektedir. Islevsel olarak incelendiginde iskelet kas1 lifleri yavas
(tip I-kirmiz1) ve hizli (tip II-beyaz) kasilan lifler seklinde iki farkli grupta ele
alinmaktadir (McArdle vd.,2007).

Her bir iskelet kasinda iki tip kas lifi de yer almasina ragmen farkli motor
tiniteler tarafindan uyariliyor olmalar1 ve farkli sayida mitokondriye sahip olmalari lif
tipleri arasinda metabolik bir ok farkliliga sebep olmaktadir. Ornegin Tip I liflerinin
olduk¢a fazla kilcal damarlanmaya sahip olmalar1 ve yliksek miyoglobin sayilari
sayesinde aerobik kapasiteleri yiiksek iken Tip II liflerindeki yiiksek ATPaz enzim
aktivasyonu sayesinde glikolitik anaerobik kapasiteleri yiiksektir. Ayni sekilde bu
durum yorulma stireleri ile de ortiismekte ve Tip I lifleri Tip II liflerine gore daha geg
yorulmaktadir (Guyton ve Hall, 2013; McArdle vd., 2007). Tip Il lifleri mitokondri
sayilarinin az olmasi sebebiyle beyaz olarak goriilmekte ve anaerobik kapasitelerinin
yiilksek olmasi sebebiyle de kisa siireli etkinliklerde kullanilmaktadirlar. Tip I
liflerinde ise durum farklidir. Zira kirmizi kas lifleri de denen tip I kas liflerinin
oksidatif kapasitesi oldukca yiiksektir ve uzun siireli aktivitelerde kullanilirlar. Bu
ozellikleri agisindan bakildiginda sporcularin iskelet kaslarindaki baskin lif tipi onlarin
atletik performanslarimi ve ilgilendikleri spor branglarini dogrudan etkilemektedir.
Ayrica hangi tip liflerin baskin oldugu daha ¢ok genetik faktdrler sayesinde
belirleniyor olsa da bireyin antrenman yapist ve uygulamalar1 sayesinde bu durum
degisiklik gosterebilir (Fox vd., 2012; Murray ve Kenney, 2017).

2.5.3. Kas Kasilmasi ve Cesitleri

Kasin kasilmasi, bir takim noral ve biyokimyasal aktiviteyi barindiran karmasik
bir yap1 olsa da basitce ‘‘Kayan Filamentler Teorisi’” kapsaminda ince (aktin) ve kalin
(miyozin) filamentlerin etkilesimi seklinde ifade edilebilir. Fakat filamentleri
arasindaki etkilesimi engelleyen faktorler ortadan kaldirilmadan kasilma siireci
baslamaz ve bu durum dinlenme olarak adlandirilir (Widmair, 2006). Dinlenik haldeki
kasin kasilma siireci noromiiskiiler kavsaga gelen sinir uyarisi ile baglar. Sinir kas
birlesme noktasinda sinir ucundan asetilkolin salinir. Asetilkolin hiicre zarmin Na

(sodyum) gecirgenligini arttirir ve hiicre deporalizasyona ugrayarak kasilma igin
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gerekli olan aksiyon potansiyeli ortaya g¢ikar. Ortaya ¢ikan aksiyon potansiyeli T
tiibiilleri sayesinde sarkoplazmik retikulum (SR)’ a yayilir. SR biinyesindeki depo
halinde bulunan Ca* (kalsiyum) bu iletinin bir sonucu olarak ortama salinir ve hiicre
icindeki Ca® konsantrasyonu artar. Serbest hale gelen Ca* troponin ile baglanir
miyozinin aktin ile etkilesimine engel olan troponin aktin filamentinin {izerinden
uzaklastirilir. Boylece miyozinin ¢apraz koprii baslar1 aktinin aktif bolgeleri ile
etkilesime gecger. Bu sirada miyozin ATPaz enzimini harekete gecirerek ATP’nin
parcalanmasini ve kasilma igin gerekli enerjinin iiretilmesini saglar. Bu etkilesim ile
aktin yapilar kasin ortasina dogru ¢ekilerek Z ¢izgilerinin bir birine yaklagsmasina ve
dolayistyla sarkomerin boyunun kisalmasina sebep olur. Ayn1 zamanda 1 ve H
bantlarinda kii¢iilme olusurken A bandinda herhangi bir degisim goriilmez. Bu noral
ve biyokimyasal siire¢ sonunda kasilma meydana gelir ve ortamda ATP sentezi ve
noral aktivasyon devam ettigi siirece devam eder. Noral aktivite sonlandiginda aktinin
aktif bolgelerini agiga ¢ikartan Ca* iyonlar1 SR’ye yeniden pompalanir ve bdylece
miyozin koprii baglarinin tutundugu bolgeler troponin ile yeniden kapanir. Bu
durumda kasilma sona erer ve gevseme meydana gelir (Muscolino, 2018; Powers ve
Howley, 2018).

Kasin kasilmasi esnasinda ince ve kalin filamentlerin aktivasyonlar1 ve boylari
degiskenlik gdstermez. Ote yandan kas liflerinin boylarinda ve gerilimlerindeki
farkliliklarin yan1 sira hareket ve eklem yapilarindaki farkliliklar kasilmalarin
cesitlenmesini saglar. Bu kasilma tiirleri; Izometrik, Izotonik (konsantrik-eksantrik),
Izokinetik, Oksotonik ve Tetanik kasilmalardir (Powers ve Howley, 2018).

[zometrik Kasilma: Kasin kasildig1 fakat baglant: noktasinda hareketin meydana
gelmedigi eylemlere izometrik eylemler (statik), bu eylemleri gergeklestiren kasilma
cesitine de izometrik kasilma adi verilir. Izo (sabit) ve boy (metrik) anlamlarin ifade
etmesinden de anlasilacag lizere izometrik kasilmalarda kasin boyu sabit kalirken
tonusu (gerilimi) artmaktadir. Sabir duvari itme ¢alismasi statik bir eylemdir ve ortaya
cikan kasilma ise izometrik kasilmaya Ornektir. Ciinkii disardan uygulanan direng
kasta meydana gelen gerilimden fazladir ve dolayisiyla eklem agisinda bir degisim
gerceklesmez (Fox vd., 2012; McComas vd., 2006).

[zotonik Kasilma: Izotonik kasilma iki sekilde gerceklesir ve bunlar konsantrik
ve eksantrik olarak isimlendirilir.

Konsantrik Kasilma: Bir diger ifade ile dinamik kasilma, kasin kasildig1 esnada

baglant1 noktalarinin bir birine yaklagsmasi yani kas boyunun kisalmasi durumunda
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ortaya ¢ikan kasilma tiiriidiir. Konsantrik kasilmalarda ger¢eklestirilen mekanik is yer
cekimine karst yapildigindan pozitiftir ve kasin icinde olusan gerilim digsardan
uygulanan direngten biiyiiktlir. Ekstansiyon fazindaki bir kolun agirligi fleksiyon
hareketi ile omuza yaklastirmasi bu kasilma tiiriine rnek olarak verilebilir. Ote yandan
kaslarin aksiyonlar1 konsantrik ve izometrik kasilmalarin bir biri ardinca ve ya birlikte
gerceklesmesi ile olugmaktadir. Bu yilizden kasin hem boyunda hem de tonusunda
degisimin meydana geldigi kasilmaya da Oksotonik kasilma denir (Bompa, 2011;
Floyd, 2015; Andersen vd., 2005).

Eksantrik Kasilma: dinamik bir kasilma tiirii olan ekstantrik kasilmada kas igi
gerilimi artarken ayn1 zamanda kasin tutunma noktalar1 uzaklasir yani konsantrik
kasilmanin aksine kas boyu uzar. Egsantrik kasilmalarda gerceklestirilen mekanik is
yer ¢cekimi yoniinde yapildigindan negatiftir. Fleksiyon fazdaki kolun ekstansiyon faza
gecerken gerceklesen kasilma buna ornektir. Kas disardan uygulanan bir dirence karsi
koyarken ortaya ¢ikan gerilim altinda uzadigindan ortaya ¢ikan eksantrik eylemler
viicudu yavagmak amaciyla gergeklestirilir (Chu ve Myer, 2013; McComas vd., 2006).

[zokinetik Kasilma: Sabit bir hizda gergeklestirilen hareket sonlanincaya dek
olusan ve kasilma siiratinin sabit kaldig1 maksimal kasilma tiiriidiir (Nordin ve Frankel,
2012). Izokinetik kasilmada hiz sabit olsa da eklem agilarinda ve agisal hizlardaki
farkliliklar sayesinde uygulanan maksimal kuvvette degisiklikler ortaya ¢ikmaktadir.
Bu kasilma tiirlinlin gergeklestirilebilmesi icin izokinetik dinamometreye ihtiyag
duyulmaktadir. Dinamometre izokinetik kuvvet Olgiimii esnasinda testi uygulayan
kisinin iirettigi kuvvete es direng olusturur ve bu sayede birey ne kadar kuvvet tiretirse
tiretsin  gergeklestirdigi hareket hizinda degisiklik gergeklestiremez. Fakat birey
konsantrik ve eksantrik kasilmalar1 birlikte gerceklestirerek test siiresi boyunca
dinamometreye kars1 farkli diizeyde maksimal kuvvet tiretimi gerceklestirebilir. Bu
tirden bir egzersizi gerceklestirmek kasa hareket boyunca maksimum seviyede
calisma imkani sunar (Fox vd., 2012; Brown ve Weir, 2001; Wilmore vd., 2008).

2.6. Kuvvet ve Tiirleri

Kuvvet sergilenebilecek maksimum ¢aba ile bir kas ya da kas grubunun
karsilastig1 bir direncin iistesinden gelebilmesidir (Fox vd., 1993). Fizyolojik a¢idan
ifade edildiginde ise; sinir-kas sisteminin igsel ve digsal olarak ortaya ¢ikan bir dirence
kars1 koyabilme yetenegidir (Enoka, 2008; McArdle vd., 2011). Insanlarin giinliik
yasamlarini siirdiirebilmeleri i¢in 6nemli bir gereksinim olsa da sporcu popiilasyonu

icin hayatidir. Zira bir fiziksel etkinlikte ortaya koyulacak performansin kalitesi, o
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etkinligi gergeklestirecek olan kisi/gruplarin sahip olduklar1 kuvvet diizeyi ile
dogrudan iligkilidir. Ayni zamanda kuvvet diger motorik Ozelliklerin temelini
olusturmasi bakimindan bireylerin motorik gelisiminde idealin yakalanmas1 agisindan
da oldukg¢a 6nemlidir.

Kuvvet yapisi geregi gerek olusum sekilleri ve gerekse de aksiyonel kullanimi
acisindan fazlasiyla karmasiktir. Bu yiizden kuvvetin daha iyi anlagilabilmesi ve/veya
incelenebilmesi amaciyla farkli smiflandirmalara tabi tutulmaktadir. Ozellikle
antrenman bilimi agisindan incelendiginde maksimal kuvvet, ¢abuk kuvvet, kuvvette
devamlilik ve izokinetik kuvvet olarak 6zellestirilebilmektedir. Bu siniflandirma ayni
zamanda kas kasilmasinin kapsami, yogunlugu ve siiresi ile de karaterize edilmistir
(Giinay vd., 2019; Murath vd., 2007).

Maksimal kuvvet: Noromuskular kas sisteminde istemli sekilde gergeklestirilen
kas kasilmalar1 sayesinde tek tekrarda ortaya koyulabilecek en yiiksek kuvvettir
(Bompa ve Haff, 2017). Kasilmalarin gergeklestigi kasin hacminden ziyade kasin
enine uzanan kesit alanlar1 ile dogru orantilidir. Yani kasin enine kesit alanlar1 ne kadar
fazla ise bilinyesindeki sarkomer sayis1 ve dolayisiyla miyozin filamentlerinin sayisi o
kadar artmaktadir. Miyozin filamentlerinin artmasi da miyozin kdprii baslarinin aktin
yapilar ile baglanmak suretiyle ortaya ¢ikan kuvvet iiretiminin artmasini ifade eder.
Ancak sarkomer miktarina bagli olarak ortaya ¢ikan kas kuvvetinin yiiksek ve kaliteli
olmasina ragmen kasilma siiresinin olduk¢a kisadir ve iiretilen maksimum kuvvetin
stirdiiriilebilirligi diistiktiir (Baechle ve Earle, 2008; Hole, 1981). Bu yiizden maksimal
kuvvet kisa siireli ve yiiksek yogunluklu aksiyonlarin gergeklestirilmesindeki
performans agisindan oldukca 6nemlidir (Howard ve Enoka, 1991).

Cabuk Kuvvet: Motorik 6zelliklerden kuvvet ve siiratin birlikte olusturduklari
ve néromuskular sistemin bir dirence karsi en hizli bicimde direng gosterebilme
kabiliyetidir (Bompa ve Haff, 2017). Diger bir ifade ile, birim zamanda
gerceklestirilen en yiiksek kasilma tekraridir (Taskiran, 1997). Yiiksek diizeyde
gergeklestirilen bir kasilma ¢abuklugu sayesinde néromuskular sistemin bir direncin
istesinden gelebilme yetenegine ihtiya¢ duyulan sprint gibi kisa siireli ve yliksek
yogunluklu becerilerin veriminde &nemlidir. Ote yandan ndromuskular sistemin
blinyesindeki elastik ve kasilabilir elementler refleks sistemi ile es giidiimlii ¢calisarak
cok cabuk bir yiikleme ve tepki gergeklestirebilmektedir. Bu yiizden ¢abuk kuvvet,
elastik kuvvet ya da patlayic1 kuvvet olarak da adlandirilmadir (Diindar, 2000).
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Kuvvette Devamlilik: Kuvvet ve dayanikliligin esglidimli bir sekilde
calismasint ifade eden kuvvette devamlilik, organizmanin uzun siireli kuvvet
gereksinimine ihtiya¢ duyulan egzersizlerde yorgunluga karsi koyabilme yetisidir.
(Muratl1 vd., 2007; Sevim, 2007). Uzun siireli ve diisiik yogunluklu aksiyonlarin yer
aldig1 spor branglarindaki performans verimi agisindan olduk¢a 6nemlidir (Bompa ve
Haff, 2017).

Izokinetik Kuvvet: Gergeklestirilen biitiin bir hareket agiklig1 icerisinde sabit bir
hizla yapilan kasilma tiiriine izokinetik kasilma ve bu kasilmalar siiresince ortaya
cikarilabilen en st diizey tork degeri izokinetik kuvvet olarak ifade edilmektedir
(Cifu, 2020; Kenney vd., 2019). izokinetik kontraksiyon ile kasta meydana gelen
gerilim, tiim eklem hareket acikligi boyunca sabit (izo) hizda (kinetik) ve maksimum
diizeydedir (Prentice, 2001; Dvir, 2004).

Bilindigi iizere kas kuvvetinin gelistirilmesi 6zellikle sporcu popiilasyonu i¢in
olduk¢a onemlidir. Bu ylizden kuvvet gelisiminde gereksinimleri karsilamak iizere
farkli kasilma tiirlerini birlikte ya da bagimsiz olarak ise kosan egzersizler
kullanilmaktadir. Fakat tiim kasilma tiirleri i¢erisinde kas kuvvetinin gelisimine en iyi
etki eden kasilma tiirlinlin izokinetik kasilmalar oldugu kabul gérmektedir (Akgiin,
1994; Davies, 1992). Ciinkii izokinetik kasilmalar1 iceren egzersizler diger kasilma
egzersizlerinin aksine hareket agikliginin her aninda maksimum dinamik yiiklenme
saglamaktadir ve dolayisiyla kas kuvvetinin gelisimine yliksek diizeyde etki
etmektedir (Timm, 1995). Ote yandan kaslarda olusan maksimum kuvvet bir ¢ok
yontem yardimu ile dlgiilebilmektedir. Fakar izokinetik kasilmalar ile olusan izokinetik
kuvvetin 6l¢limil bilgisayar tabanli olarak organize edilmis izokinetik dinamometreler
sayesinde gerceklestirilebilir.

Izokinetik dinamometreler, dl¢iim ve ya ¢alisma esnasinda hareketin diizeni ve
hizinin islevsel olmamasi gibi bir takim dezavantajlara sahiptir (Andrade vd., 2002).
Fakat secili kas gruplarinin gelisimi ve niteliklerinin kesfi agisindan etkili sonuglar
ortaya koymasi ve kas sakatliklarindaki rehabilite siirecinin saglikli ilerleyebilmesi
acisindan giivenilir olmas1 sebebiyle tercih edilmektedir (Baltzopoulas ve Brodie,
1989). Ayrica kapali kinetik zincir sayesinde iskelet kaslarini birbirlerinden bagimsiz
olacak sekilde degerlendirebiliyor olmasi ve gergeklestirilen hareketlerin istenilen
acisal hizlarda gergeklestirilmesine olanak sagliyor olmasi da izokinetik sistemlerinin
diger yontemlerden ¢ok daha avantajli oldugunu gdstermektedir (Adas, 2008). Ote

yandan izokinetik 6l¢iimlerde kuvvet yerine agisal hiza karsilik gelen Tork (torque)
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terimi kullanilmaktadir. Tork, bir nokta ve ya eksen boyunca ortaya koyulan kuvveti
temsil eder ve birimi Newton/Metre (Nm) ve ya foot/pound ’dur (Stockdale, 2011).
Izokinetik dinamometreler kullanilarak yapilan odl¢iimlerin ¢iktilar1 sporcularmn
mevcut gelisim diizeyi ve kapasiteleri hakkinda ©Onemli tanimlayict bilgiler
sunmaktadir. Bu veriler sporcularin dominant/nondominant ve agonist/antagonist kas
gruplar1 arasindaki denge ve/veya dengesizliklerin kesfedilip gelisim siireci ve ya
antrenman programlarinin diizenlenmesine yardimei olmaktadir. Ayrica sporcularin
alt ekstremite sakatlik egilimleri ile ilgili olduk¢a hayati olan hamstring/quadriseps
(H/Q) oranlarin1 anlik olarak belirleyebiliyor olmasi ¢iktilarin gilivenilir ve
islevselligini agisindan olduk¢a 6nemlidir (Almosnino vd., 2012; Andrade vd., 2012;
Costa vd., 2009; Kong ve Burns, 2010).

2.6.1. Kas Kuvveti Olusumunda Etkin Faktorler

Kuvvet; ndromiiskiiler sistemin bir direnci yenebilmesi, hizlandirip
yavaglatabilmesi ve ya mevcut pozisyonunu stabilize etmesini saglayan etkidir
(Enoka, 2008; McArdle vd., 2011). Sporcularin sergileyecekleri atletik performansin
onemli belirleyicilerinden biri olan kuvvetin niteligi ve niceligi, ndrolojik, fizyolojik,
koordinatif ve psikolojik faktorlerden direkt ya da dolayl olarak etkilenmektedir.
Dolayistyla bu etkilerin bilinirligi sporcu popiilasyonunun sergileyecekleri atletik
performansin maksiimum diizeye ¢ikmasi agisindan olduk¢a dnemlidir (Zatriorsky ve
Kraemer, 2006).

Sinir sisteminin gorevlerinden biri de iskelet kaslarinin kasilip-gevsemesi icin
gerekli uyarilart motor iinite vasitasiyla kaslara iletmektir. Bu yiizden iskelet kasin
uyaran motor {inite sayis1 ve iinitelerin atesleme yapisi kasin tiretebilecegi makstimum
kuvveti direkt olarak etkilemektedir. Bir iskelet kasini uyaran motor {inite sayisi
tiretilen maksimum kuvvet ile dogru orantili iken kuvveti meydana getirecek kasin
kasilma siiresi ile ters orantilidir (Baechle ve Earle, 2008; Enoka, 2008; Ichinose vd.,
2000).

Kuvveti etkileyen bir diger faktor ise; kuvveti olusturan kasin enine Kkesitinin
yiizeyidir. Zira kasin enine kesitinde meydana gelen artig kastaki sarkomer sayisinin
ve dolayistyla kuvvet liretim mekanizmasindaki aktin ve miyozin filamentlerinin
sayisini artmasina sebep olur. Bu durumdan kasin tretebildigi maksimum kuvvet
olumlu etkilenerek artar (Bruce vd., 1997). Ote yandan gerek kas ici ve gerekse de
kaslar arasi koordinasyonu temsil eden koordinatif faktorler de maksimum kuvvet

tiretiminde 6nemli rol oynar. Ciinkii kas i¢i koordinasyon bir hareketi meydana getiren
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kaslarin etkilesimini, kaslar arasi koordinasyon ise birbirinden bagimsiz olan kas
fibrillerinin koordineli ¢alismasini ifade eder. Gerek kas i¢i ve gerekse de kaslar arasi
koordineli c¢alisma mekanizmasinin diizeyi maksimum kuvvet {retimini ve
gerceklestirilen hareketin kalitesini olumlu yonde etkiler (Sevim, 2010).

Ozellikle atletik performansta diger tiim motor becerilerde oldugu gibi kuvvet
yetisinde de psikolojik siiregler oldukca etkilidir. Zihinsel ve ruhsal dayaniklilik
sporcu popiilasyonunda basartyt miimkiin kilan en O6nemli motivasyonel
gereksinimdir. Bireylerin motivasyonel diizeyleri maksimum kuvvet {iretimine katilan
tim bilesenlerin bu siiregte optimal kullanimina zemin hazirlar (Murath vd., 2007,
Sevim, 1997).

Bir hareketin ve ya becerinin gergeklestirilmesinde organizmanin kullandigi
enerji mekanizmasi ve bu mekanizmanin ihtiya¢ duydugu besin 6gelerinin tiiketimi
ihtiya¢ duyulan kuvvet tiretimini dogrudan etkilemektedir. Farkli spor branslarinda
ve/veya bir spor branginin farkli hareket kaliplarinda viicudun kullandigi enerji
mekanizmasinin enerji ve besin 6gesi gereksinimi gesitlilik gdstermektedir. Bu yiizden
gerceklestirilecek olan hareketin mekanik yapisina uygun beslenme ritiielleri bireyin
tiretebilecegi maksimum kuvvet kapasitesini etkilemektedir. Son olarak bireylerin bir
hareketi gerceklestirdigi ortamin nem, 1s1 vb. dzellikleri, liretilen maksimum kuvvetin
niteligini ve niceligini dolayli da olsa etkileyebilir (Beachle ve Earle, 2008; Becker ve
Awiszus, 2001; Kasprisin ve Grabiner, 2000).

2.7. Denge

Denge, viicudun lokomotor bir hareket gerceklestirirken ve ya hareketsiz iken
gérme, igitme ve prepriyosepsiyon gibi duyusal islevlerin koordinasyonu sayesinde
mevcut pozisyonu koruma becerisidir (Hrysomallis, 2007). Biyomekanik olarak ise,
minimum postural salinim ile viicudun agirlik merkezini destek tabani iizerinde dikey
sekilde koruma siireci olarak ifade edilmektedir (Sucan vd., 2005). Gorme, vestibiiler
ve somatosensoriyel yapilar tarafindan siirekli olarak ve hizli bir sekilde geri bildirime
ve buna paralel olarak koordineli néromiiskiiler aksiyonlarin yiiriitiilmesine dayanir
(Hrysomallis, 2007). Kabaca viicudun mevcut durumunu korumak olarak ifade edilen
denge, brans farki goztilmeksizin tim spor dallarinda gergeklestirilen becerilerin
maksimum dogruluk ve verim ile uygulanmasinda 6nemli rol oynar. Bunun yani1 sira
dengenin yapilan spor tiirii agisindan 6zgiinliik gosterdigi ve bir sporcunun biitiin spor

branslari i¢in kullanabilecegi bir dengeyi elde edemeyecegi ifade edilmektedir (Yagci
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vd., 2004). Yani bu durumda herhangi bir spor bransi 6zelindeki denge gereksinimi, o
bransta uygulanan teknige 6zgii olacak sekilde gelismektedir (Singer, 1980).

Denge, istenilen bir hareketin sergilenmesinde ani degisiklikler iceren dinamik
sporlar i¢in temel olusturmaktadir. Cilinkii denge, sporcu popiilasyonunda iist diizey
performans i¢in ihtiya¢ duyulan viicut kompozisyonu ve stabilizasyonunu siirdiirme
acisindan olduk¢a Onemlidir (Zech vd., 2009; Gioftsidou vd., 2012). Denge
performansinin belirlenmesi amaciyla manuel ve ya elektronik sistemlerin kullanildigi
bir takim yontemler uygulanmaktadir (Malliou vd., 2004; Platzer vd., 2009). Manuel
olarak gergeklestirilen ol¢limler arasinda en yogun kullanilan yontemler, ‘‘Modifiye
Bass Balance Test’’, ““Yildiz denge Testi’’, *° Flamingo Denge Testi’’ ve ‘Y Denge
Testi’’dir. Bunlarla beraber ekselerometreler gibi elektronik sistemler klinik ortamda
denge performansinin 6l¢iilmesinde gegerli ve giivenilirdir (Yildiz vd., 2022). Denge,
tabanin sabit ya da hareketli olmasindan yola ¢ikilarak statik denge ve dinamik denge
olarak siniflandirilmistir (Karlsson ve Frykberg, 2000; Muratli, 2003).

Statik Denge; duragan bir destek diizeyinde, antagonist kaslarin fazlasiyla
calistig1 ve viicut saliniminin minimize edildigi bir durusun siirdiiriilmesi olarak ifade
edilmektedir (Lewis vd., 1985). Baska bir deyisle, sabit bir destek tabaninda viicudun
belirli bir pozisyonunun korunmasidir (Bouisset ve Do, 2008). Statik dengeyi
gerceklestirmek ve siirdiirmek, viicut kiitlesinin ikinci sakral omurgadan gegmesine ve
destek tabaninda stabil kalmasma baghdir (Giirkan vd., 2016). Statik dengenin
Olciimiinde klinik Olgek ve ya bilgisayar tabanl sistemlerin yanm sira ‘‘Denge Hata
Puanlama Sistemi’’ ve ya ‘‘Berg Denge Olgegi’” gegerli ve giivenilir lgekler olarak
kullanilabilmektedir (Gribble vd., 2007).

Dinamik denge, hareket halindeki viicuda etki eden eksternal kuvvetlerin,
hareketi gerceklestiren kas ve eklemi ¢evreleyen yumusak dokular tarafindan elimine
edilmesi ile saglanan dengeyi ifade eder (Nichols vd., 1995). Eylen (2017) ise dinamik
dengeyi, ‘‘hareket sirasinda olusan postiiral degisikliklerin 6nceden kestirilebilmesi ve
denge degisikliklerine uygun yanitlar verilebilmesi’’ seklinde ifade etmistir. Sportif
etkinliklerin tamaminda ve spor bransi 6zelinde gergeklestirilen tiim egzersizler statik
ve dinamik denge becerilerinin her ikisine birden gereksinim duyar. Bu yilizden
miisabaka hazirlik evresinde gerceklestirilen egzersizler her iki denge tlirliniin
kombinasyonlarin1 i¢ermelidir (Wang, 2013). Dinamik denge veriminin ve/veya
diizeyinin belirlenmesinde ‘‘Stabiliometre’” (Davlin, 2004), ‘‘Angel Denge Testi’’

(Moein ve Movaseghi, 2016), ‘Y Dinamik Denge Testi’’ (Tirkeri vd., 2019) ve

21



bilgisayar tabanli ‘‘Postiirografi Testleri’’ kullanilmaktadir (Olchowik ve Czwalik,
2020).

2.8. Hentbol, Kuvvet ve Denge iliskisi

Modern anlamda hentbol ilk defa 1897 yilinda Danimarka’da oynanmis olup
Almanya ve Isvigre basta olmak iizere kisa siirede Diinya &lgegine yayilmistir.
Erkeklerde 1972 (Miinih) kadinlarda ise 1976 (Montreal) olimpiyatlarinda olimpik bir
spor bransi olarak kabul gormiistiir. Gliniimiizde ise bir¢ok uluslararasi platformlarda
Diinya genelinde oynanan bir spor bransi olan hentbol, futbol ve basketboldan sonra
en popiiler sporlar arasinda gosterilmektedir. 2023 verilerine gore 1946 yilinda kurulan
Uluslararast Hentbol Federasyonu (IHF)na bagli 203 iilke federasyonu hentbol
organizasyonlarinda yer almaktadir. Bu federasyonlarin biinyesinde yaklasik 795 bin
kuliip ve bu kuliiperin biinyesinde ise 30 milyondan fazla sporcu miicadele etmektedir
(Daneshjoo, 2018; Luteberget vd., 2015).

Uluslararas1 Olimpiyat Komitesi (IOC) hentbolu yaralanma indeksinin yiiksek
oldugu spor branslar1 arasinda tanimlamaktadir. Bu tanim hentbolun dogasi geregi
yiiksek yogunluklu viicut temasi ile karakterize olmasinin bir sonucudur (Vila vd.,
2022). Ote yandan hentbol, aralikli olarak ¢ok sayida kisa siireli ve yiiksek yogunluklu
spesifik eylemler gerektiren, karmagik ve dinamik bir spordur. Ayrica oyun, kosma,
sprint atma, sicrama, yiiksek hizli atiglar, vurma, itme, aldatma, yanal kayma, blok
yapma ve ani yon degistirme gibi aksiyonlar ile kombine oldugundan oldukc¢a zorlu
bir temas sporudur (Michalsik ve Aagaard, 2015).

Ozellikle son yillarda hentbol oyununun temel kurallarinda gergeklestirilen bir
takim dinamik kural degisiklikleri oyunu daha karmasik, daha giiclii ve daha zor bir
yapiya biiriindiirmiistiir. Oyle ki istatistiklere gore elit diizeydeki hentbolcular resmi
bir ma¢ esnasinda; ortalama 73+32 yiiksek hizli lokomotor hareket, 14+6 sigrama
eylemi, 31+12 ani yon degisikligi ger¢eklestirmekte ve tiim bunlar1 yaparken
minimum 4 kilometre mesafe kat etmektedir . Ayrica sporcular bir sezon boyunca %73-
75 oraninda sigrayarak yaptiklart ortalama 130 km/h hizla toplam 48 bin atis
gerceklestirmektedir (Vila vd., 2022; Wagner vd., 2014). Bu veriler 1s18inda bir
hentbol oyuncusundan, oyunun tiim gereksinimlerini istenen diizeyde gergeklestirmesi
i¢in aerobik ve anaerobik dayaniklilik agisindan kombine yeteneklere sahip olmasi ve
yiiksek fiziksel taleplere tepki verebilmesi beklenmektedir (Chelly vd., 2011,
Michalsik ve Aagaard, 2015).
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Giliniimiizde olduk¢a hizli oynanan ve Onemli diizeyde dayaniklilik
gereksinimleri bulunan hentbol oyununda sadece aerobik ve anaerobik dayaniklilik
degil ayn1 zamanda sporculardan pozisyonlariin gerektirdigi fizyolojik ve atletik
parametrelerde optimum seviyede gelisim beklenmektedir. Zira oyunun hiicum ve
savunma yonii goz Oniine alindiginda sporcularin teknik-taktik beceriler, sert
savunmaya kars1 isabetli sut atma, hizli hiicuma ¢ikma ve bireysel/takim savunmasi
yapma gibi dnemli manevralardaki gosterdikleri performans oldukg¢a hayatidir. Bu
yiizden hentbolde oyuncularin ve/veya takimlarin ortaya koyacaklari performansin
optimum diizeye ¢ikarilmas: fiziksel uygunluk bilesenlerindeki gereksinimlerin
kargilanmasi ile miimkiindiir. Genel olarak takim hentbolunda optimum performansin
ozellikle kuvvet ve dengeyi de i¢ine alan motorik beceriler ve si¢crama, esneklik, top
firlatma hiz1 ve sprint gibi 6nemli faktorler ile iliskili oldugu kabul edilmektedir
(Hatzimanouil ve Oxizoglou, 2004; Spasic vd., 2015; Wagner vd., 2014; Zapartidir
vd., 2011).

En temel tanimi ile kuvvet, karsilasilan herhangi bir dirence karsi koyabilme
yetenegidir. Fziyolojik acidan bakildiginda ise noromiiskiiler kas sistemlerinin internal
ve eksternal olarak meydana gelen bir direncin iistesinden gelebilme kabiliyetir
(Enoka, 2008; McArdle vd., 2011; Suchomel ve Nimphius, 2016). Ceviklik, hiz, gii¢
ve denge yetilerinin 6n kosulu olarak kabul edilen kuvvet, sporcularin gelisimleri ve
ortaya koyacaklar1 performansin niteligi agisindan hayati 6neme sahiptir. Zira brang
farketmeksizin sportif faaliyetlerin tiimiinde ortaya ¢ikan basar1 ve ya basarisizlikta
bireylerin kuvvet gelisimleri 6nemli rol oynamaktadir. Zira pozisyon farketmeksizin
hentbol oyuncular farkl siddet ve siirede kuvvet iiretmek zorundadir. Ciinkii hentbol
dogas1 geregi yiiksek diizeyde giic gerektiren yiiksek yogunluktaki kompleks
hareketlerin gerceklestirilmesi ile karakterizedir. Ornegin, topu kavrayabilme,
paslasma, aldatma, sigrama, sut atma ve savunma yapmak gibi manevralarin her biri
iist diizey kuvvet ihtiyacini ortaya koymaktadir. Bu durum optimum performans i¢in
kuvvetin tiim ana formlarinin (maksimal kuvvet, ¢abuk kuvvet..vb) hentbol bransi
Ozelinde ne derece dnemli oldugunu gostermektedir (Bragazzi vd., 2020; Spieszny ve
Zubik, 2018). Ayrica hentbol oyununun gerek savunma ve gerekse de hiicum
formasyonlarinda gergeklestirilen kisa siireli, yiiksek yogunluklu genel ve ya spesifik
becerilerin optimum verimlilikte gergeklestirilmesi, bir biitiin olarak gdvdenin ve
alt/ist ekstremite kas gruplarmin ortaya cikaracagi giic ve kuvvet ile iliskilidir.

Nitekim nihai amaci gol atmak ve rakibin ayn1 amacinda basarili olmasini engellemek
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adina ortaya koyulmasi gereken performans sporcularin alt ve iist ekstremite kuvvet
parametreleri ile dogru orantilir. Oyunun hiicum ydniinde dikey/yanal sigramalar, ani
yon degisiklikleri ve aldatmalar icin alt ekstremitenin, paslasma ve sut atmak icin ise
ist ekstremitenin tliretebildikleri makstimum gii¢, basari i¢in 6nemli kriterlerdir. Ayn
sey oyunun savunma yonii i¢in de gegerlidir zira savunmada yanal kayma, tutma, itme
ve blok yapma gibi 6nemli aksiyonlar i¢cin hem alt hem de {ist ekstremitenin ortaya
koyacagi kassal aktivasyon bir tarafin oyun dinamiklerinde iistiin gelebilmesi igin
onemlidir (Bragazzi vd., 2020; Felson vd., 2009; McArdle vd., 2011).

Ote yandan bilek, diz ve omuz yaralanma indeksinin yiiksek olmas: sebebiyle
hentbolda gerek alt ve gerekse de list ekstremite kuvvet parametrelerinin gelistirilmesi,
stire¢ icerisinde degerlendirilmesi ve olasi sakatlik ihtimallerinin ortaya koyulmasi
maksimum performans ve basari ile yakindan iliskilidir (Akilan ve Shah, 2014).
Noromiiskiiler degiskenlerin biinyesinde yer alan alt ve iist ekstremite kas kuvveti
ortaya koyulan performans iizerinde etkin rol oynarken ayni zamanda sporcularin
yasayacaklar1 olas1 sakatlik ihtimallerinin de Oniine geger. Ciinkii omuz ve diz
eklemini ¢evreleyen kaslarin bir diizen igerisinde koordineli ¢aligmasi ve uygun
kasilmalar ger¢eklestirmesi, ilgili eklemlerdeki stabilizasyonu artirirken mobilizasyon
ve stabilizasyonda 6nemli gorev iistlenen baglarin lizerindeki gerilimi azaltacaktir. Bu
da hentbol oyunu ile karakterize olmus kisa siireli ve yiiksek yogunluklu hareketlerin
maksimum verimlilikte gerceklestirilmesine ve bu siirecte ortaya ¢ikabilecek olasi
sakatliklarm &niine gecilmesine yardimer olacaktir. Ozetle motorik 6zelliklerden biri
olan kuvvet bileseni, hentbol brans1 6zelinde gerek performansa etkisi ve gerekse de
olasi sakatlik ihtimallerinin minimize edilmesi agisindan olduk¢a 6nemlidir (Bragazzi
vd., 2020; Felson vd., 2009; McArdle vd., 2011).

Takim hentbolu ile yakindan iligkili bir diger yetenek ise dengedir. Denge;
dinamik ve statik olarak siniflandirilmakta ve minimum postural salinim ile viicudun
agirlik merkezini destek alani iizerinde tutma yetisi olarak tanimlanmaktadir. (Gribble,
vd., 2007; Hammami, 2016). Bir diger ifade ile gerceklestirilen bir hareketin
gereksinimleri dogrultusunda viicudun statik ve dinamik pozisyonu ortaya
koyabilmesidir (Sucan vd., 2005). Koordinasyon kavrami ile onemli bir iliskisi
bulunan denge, motor becerilerin beklenilen diizeyde gerceklestirilebilmesine etki
eden ana bilesenlerden biridir. Zira sporcularin denge yetisinin gelismis olmas1 noral

aktivasyonlar ile kasilma tepkileri arasindaki siireyi azaltmak suretiyle yliksek
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performansin sergilenmesinde ve sakatlik risklerinin azaltilmasinda 6nemli rol oynar
(Zech vd., 2009; Gioftsidou vd., 2012).

Son zamanlarda yas grubu farketmeksizin denge sorunlari yasanmasina
sebebiyet veren vestibiiler sistem ve ndéromiiskiiler sistem hastaliklarinin yanisira
sportif etkinliklerde olusabilecek sakatlik durumlarinin engellenmesi ve performansin
arttirtlmas1 amaciyla propriyosepsiyon ve denge yetisinin iyilestirilmesine onem
atfedilmektedir (Hrysomallis, 2011; Hammami, 2016). Takim hentbolu dogas1 geregi
kisa siireli ve yiiksek yogunluklu beceriler biitiinii olmas1 sebebiyle hentbolcularin ¢ok
kisa siireler dahilinde uyaricilar1 slizmesi ve onlara uygun tepkiler vererek karar
verilen beceriyi optimal dogrulukta gerceklestirilmesi i¢in gelismis bir dengeye sahip
olmasi elzemdir. Ornegin hentbolda sigrayarak atis ya da blok yapmak igin gerekli
sigcrama aksiyonunda ve sonrasinda sporcularin sergiledikleri denge kontrolii sadece
optimal performans agisindan degil ayn1 zamanda yiiksek sakatlik riskinin azaltilmasi
acisindan onemlidir. Ek olarak bir hentbol miisabakasinin her aninda gergeklestirilen
ani yer/yon degisikliklerinde postural stabilizasyonun korunmasi agisindan da
kiymetlidir. Bu yiizden denge, hem genel sagligin korunmasinda hem de brang farki
gbzetmeksizin tiim sportif faaliyetlerde, sportif basari ve ya performans degerlendirme
kriterleri arasinda yerini korumaktadir (Gribble, vd., 2007; Hammami, 2016).

2.9. Literatiir Taramasi

Iskelet kaslar1 tarafindan iiretilen ve insan viicut hareketlerinin gelisimine, eklem
stabilitesine ve postiiriin desteklenmesine yardimci olan kuvvet, eklem tork
tretiminden sorumludur (Hamill ve Knutzen, 2009). Bu yiizden iskelet kasinin
kapasitesi organizmanin diizenli islevselliginin bir geregidir (Anderson vd., 2007) ve
kas kuvveti dl¢iimleri giinliik yasamin, spor ve ya atletik performansin izlenmesi i¢in
kullanilmaktadir (Dwyer ve Davis, 2008). iskelet kasinda meydana gelen maksimal
kuvvet 6lglimii dinamometre, tensiyometre, maksimal bir tekrar ve bilgisayar tabanl
cihazlar kullanilarak izometrik, izotonik ve izokinetik yontemler ile 6l¢iilmektedir.
Gergeklestirilen bu  kuvvet Ol¢clim yOntemleri iginde yer alan izokinetik
dinamometreler, her ne kadar dezavantajlar1 olsa da rehabilitasyon, tip ve egzersiz
biliminde kullanilmakta ve her gegen giin popiilaritesini arttirmaktadir (Baroni vd.,
2013).

Izokinetik cihazlar bir kas grubunun dairesel hareket ile kasilmasiyla iiretilen
kuvvet momentini ve ya torku 6lgmek amaciyla ilk olarak 1960’11 yillarin sonlarina

dogru gelistirilmistir. Izokinetik dinamometre, tensiyometrelerin ve ya diger
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dinamometrelerin aksine kas kasilmasinin dinamik nitelikleri hakkinda daha once
ulagilamayan {ist diizey bilgilere ulagsmak konusunda benzersizdir. Bu imkant,
uygulama esnasinda deneklerin tiim hareket agikligi boyunca maksimum kasilma
gergeklestirmelerini saglayarak belirli bir agisal hiz ve uyumlu direng ile dinamik bir
egzersizin gergeklestirilmesine izin vermesine borgludur (Brown, 2000). Izokinetik
Ol¢iim yontemleri, alt/list ekstremite kas gruplarmin birbirinden bagimsiz olarak
potansiyellerini ortaya koyulmasi, sakatlik sebebi ile gerceklestirilen rehabilitasyon
siirecinin planlanmasi ve/veya sakatlik sonrasi ortaya ¢ikan fonksiyonel kayiplarin
belirlenmesi, kas enduransinin degerlendirilmesi, dominant ve nondominant taraflar
ile agonis/antagonist kas gruplar1 arasindaki benzerlik/dengesizliklerin belirlenmesi ve
basta ACL (anterior cruciate ligament) olmak {izere eklem cevresi ligamentlerin
sakatlik sonrasi rehabilitasyon siire¢lerinin optimal verim ile diizenlenmesi gibi bir ¢ok
amag ile kullanilmaktadir (Neete vd., 2006).

Ote yandan izokinetik dinamometreler, bilgisayar tabanli ve tek eklemli kas
kuvveti degerlendirmelerinde tip, rehabilitasyon ve egzersiz bilimciler tarafindan
klinik ortamlarda oldukga sik kullanilan gecerli ve giivenilir 6l¢tim araclaridir (Fischer
vd., 2017; Hamilton vd., 2008; Hegedus vd., 2015; Logerstedt vd., 2012; Reid vd.,
2007). Ancak ol¢iim ¢iktilar1 goz Oniine alindiginda benzersiz parametreler ortaya
koyuyor olsa da her 6lgiim arac1 gibi bir takim dezavantajlar1 da mevcuttur. Ornegin
kullanilabilirligi g6z oniine alindiginda maliyetlidir ve hem kullanilmasinda hem de
Olciim c¢iktilarinin  yorumlanip degerlendirilmesinde uzmanlik ister. Ek olarak
islevselligi acisindan bakildiginda, test parametrelerinin tek eklem 6zelinde smirh
kalmasi ve test siiresince hareketin sabit bir hizla yapilmasindan dolay1 giinliik yasam,
spor ve atletik performans sirasinda olusan kuvvet degerlerini reel olarak temsil
edemiyor olmasi da dezavantajlarindan bazilaridir (Andrade vd., 2002). Bu yiizden
gerek alt ve gerekse de iist ekstremite ile ilgili olarak kuvvet 6l¢limlerinde oldukga
kullanish ve ekonomik oldugu bilinen fonksiyonel performans testlerinin kullanilmasi
arastirmacilar i¢in ¢ok 6nemlidir (Clark, 2001).

Fonksiyonel performans testleri (FPT), genellikle kuvvet (Hartigen vd., 2012;
Holsgaard-Larsen vd., 2014; Ko vd., 2012; Myer vd., 2009), tek uzuvlu hoplama
(Barber vd., 1990; Bourke vd., 2012; Brophy vd., 2012; Eastlack vd., 1999) ve
sicrayarak 1inig ve/veya kosmaya dayali testlerin kombinasyonlarin1 igerir.
Uygulanabilirliklerindeki kolaylik, ihtiya¢ duyulan alan, zaman ve malzemeye kolay
erigilebilirligi FPT’leri popiiler test yontemleri haline getirmistir (Clark, 2001;
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Hamilton vd., 2008) . Spor bilimciler, fizyoterapisler ve klinisyenler i¢in yapilmasi
gereken en zor gorevlerden biri sporcularin dinamik kas kuvveti kapasitesinin ortaya
koyulmasi ve ya sakatlik geciren sporcularin spora doniis siirelelerinin ne zaman
oldugunu belirlemektir. Bu zorlugun iistesinden gelmek adina FPT’lerin 6lgiim
ciktilarinin sundugu kolaylik ve etkinlik benzersizdir ve bu 6zelligi FPT lerin tercih
edilme sebebini agiklamaktadir (Ryan vd., 2019). Ote yandan FPT’ler hareket
kaliplarin1  gerceklestirmek adina birden fazla viicut bdlgesinin ve sistemin
entegrasyonunu gerektirdiginden geleneksel oOl¢clim yontemlerine gore oldukca
avantajlidir. Ayrica spor popiilasyonunun antrenman sirasinda akis geregi
gerceklestirdigi hareket paternlerini gozlemleyerek es zamanli degerlendirme firsati
da sunmaktadir (Barber vd., 1990; Bourke vd., 2012).

Literatiirde FPT’ler genellikle tek uzuvlu sigrama testleri gibi oldukca popiiler
yontemlerin ise kosulmasi seklinde kullanilmaktadir. Tek uzuvlu sigrama testlerinin
arastirmaciya bir uzuv simetri indeksi (Limb Symmetry Index) (USI) saglar ve elde
edilen bu bilgi ile esli uzuv simetrilerini karsilastirarak degerlendirmeye yardime1 olur
(Ostenberg, 1998; Robinson ve Nee, 2007). Zira USI arastirmacilara deneklerinden
aldiklar1 ¢iktilart norm degerler ve ya kontrol gruplar ile karsilagtirmalarina imkan
olmadigi durumlarda deneklerin uzuv simetrileri ile kargilastirabilme imkani
saglamasina olanak tanir. Bilim insanlari ister alt ister {ist ekstremite i¢in kullandiklar
FPT’lerde USI oranlarinin %85’in altinda seyretmesi halinde sakatlik riskinin artmis
oldugunu savunmaktadir (Barber vd., 1990; Hopper vd., 2008). Bu yiizden literatiirde
spora doniis ve ya sakatlik thtimallerinin 6nceden belirlenmesi ile ilgili bir ¢ok yontem
kullanilsa da, konu ayak bilegi (Arnold vd., 2009; Docherty vd., 2005) ve ya diz
yaralanmalarina (Aminaka ve Gripple, 2008; Gustavsson vd. 2006; Herrington vd.,
2009; Hwett vd., 2006) geldiginde tek uzuv asimetrilerinin belirlenmesi olanagi
sunuyor olmasi sebebiyle FPT’ lerin yaygin olarak kullanildig1 gériilmektedir.

Ote yandan FPT’lerin alt ve iist ekstremite 6zelinde farkli form ve tiirleri
bulunmaktadir. Alt ekstremite 6zeline bakildiginda en ¢ok tercih edilen ve yaygin
olarak kullanilan tek bacak sigrama testleri; ‘“Tek Adim Atlama (TAA)(single leg hop
for distance), U¢ Adim Atlama (UAA)(Triple hop for distance), Capraz Atlama
(CA)(crossover hop for distance), Medial Tarafa U¢ Adim Atlama (MTUA)(medial
side triple hop for distance), Medial Rotasyon Atlama (MRA)(medial rotation hop for
distance) ve ¢ift ekstremite ile uygulanan Dikey Sigrama (DS)’’ testleridir (Dingenen,
2019; Itoh vd., 1998; Hoper vd., 2008). Bahsi gegen bu testler literatiirde FPT lerin
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giicli ve simetri/asimetrri tespiti agisindan giivenilirdir (Booker vd., 1993; Hamilton
vd.,, 2008; Ross wvd., 2002). Ayrica bu test ciktilarmin kendi aralarinda
karsilastirildiginda yiiksek diizeyde korelasyon gosterdikleri tespit edilmistir (Ross
vd., 2002). Ust ekstremite 6zelinde bakildiginda ise; ‘‘Saglik Topu Firlatma Testi
(STF), Modifiye Smav Testi (MST), Biikiilii Kol Asili Kalma (BKA) ve Kapali
Kinetik Zincir Ust Ekstremite Stabilizasyon Testi (KST)’testleri iist ekstremite
kuvvetini 6l¢mek, tek uzuvlu yapilmalar1 halinde uzuv simetri indeksleri tespit etmek
ve izokinetik dinamometreler ile yapilan 6l¢iim sonugclari ile iliskilendirmek amaciyla
literatiirde yaygin bir sekilde kullanildig1 goriilmektedir (Baltact vd., 2006; Goldbeck
ve Davies, 2000; sharrock vd., 2011).

Hentbol, yaralanma indeksi yiiksek ve igeriginde ¢ok sayida kisa siireli ve
yiiksek yogunluklu beceriler barindiran olimpik bir spor bransidir (Vila vd., 2022;
Wagner vd., 2014). Dinamik yapisi sayesinde hentbolcularin maksimum perfomans
gostermek adina kuvvet ve denge basta olmak iizere hiz, gii¢ ve dayaniklilik gibi bir
cok motorik ve kondisyonel becerinin kombinasyonlar1 ile karakterizedir
(Hatzimanouil ve Oxizoglou, 2004; Zapartidir vd., 2011). Dolayisiyla literatiirde
hentbol brans1 6zelinde kuvvet (Bayios vd., 2001; Bragazzi vd., 2020; Fleck vd., 1992;
Gonzales-Rave vd., 2014; Raeder vd., 2015; Xaverova vd., 2015) ve denge (Barrera-
Domingez vd., 2021; Daneshjoo vd., 2022; Gioftsidou vd., 2022; Karadenizli, 2016;
Qorgeirsson, 2022) temelli bir¢cok calisma mevcuttur. Hentbolcular {izerinde yapilan
kuvvet temelli ¢calismalarinda alt ve ya iist ekstremite kas kuvveti, kuvvet gelisimi ve
kapasitesinin, izokinetik diz/omuz tepe tork degerlerinin belirlenmesi ve bu ¢iktilar
sigrama, hizlanma, ¢eviklik, ¢abukluk, sut hizi ve isabeti gibi parametreler ile
aralarindaki iligkiyi ortaya koymak adina gerceklestirildigi goriilmektedir (Bragazzi,
2020; Cetin ve Balci, 2015; Fleck vd., 1992; Zapartidis vd., 2007). Ayrica yapilan
izokinetik testler sonucunda omuz/diz tepe tork degerleri ile bilateralde
agonist/antagonist kaslarin, kontralateralde her iki yondeki es kas gruplari arasindaki
simetri/asimetri oranlarini ortaya koyarak sakatlik sonrasi spora doniis siirelerinin
belirlenmesi ve ya olasi sakatlik ihtimallerinin tespit edilmesi amaci iizerinde
yogunlasildig1 goriilmektedir (Achenbach vd., 2020; Adouard vd., 2013; Forthomme
vd., 2018; Risberg vd., 2018). Ote yandan izokinetik dinamometrelerine ulasim
imkaninin olmadig1 durumlarda FPT’ler ile elde edilen ekstremite dengesizliklerinin
izokinetik 6lgiim sonuglarini yordamak adina iligki analizinin yapildig1 ¢alismalar da

mevcuttur (Andrade vd., 2014; Raeder vd., 2015).
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Deneklerin hentbolcu oldugu denge temelli arastirmalar incelendiginde ise
literatlir genel olarak; hentbolcularin statik ve dinamik degerlerini karsilastirma
(Karadenizli, 2014; Ozkame1 vd., 2021), farkli antrenman yapilarmin hentbolcularda
denge performansi iizerindeki etkisinin belirlenmesi (Caballero vd., 2020; Daneshjoo
vd., 2022; Karadenizli vd., 2016; Puzi ve Choo, 2021; Tsukagoshi vd., 2011), denge
degerlerindeki ekstremite asimetrilerinin hentbol ve diger spor branslart ile
karsilastirilmasi1 (Steffen vd., 2017; Tabrizi vd., 2013) ve hentbolcularda denge
degerlerinin izokinetik kuvvet, hiz, ceviklik, ¢abukluk, sut hizi ve isabeti gibi
parametreler ile karsilastirilmast (Andrade vd., 2016; Bauer vd., 2020; Holm vd.,
2004; Nunes vd., 2018; Zech vd., 2012) amaciyla yapilan arastirmalar 6zelinde
yogunlagsmaktadir. Yapilan bu ve benzer ¢alismalarda arastirmacilar denge
performansun belirlemek iizere bircok yontem kullanmislardir. Bu ydntemlerin
basinda bilgisayar temelli statik/dinamik izokinetik denge testleri ve YDT
gelmektedir. Izokinetik denge 6l¢iim cihazlari, deneklerin denge performansini havali
pistonlu servo motorlu yapisi sayesinde her yone 15°’lik calisma agisiyla objektif
Olciim yapmakta ve sonuclarin anlik takip edilebilmesine olanak saglamaktadir
(Daneshjoo vd., 2022; Gioftsidov vd., 2012; Wilczynski vd., 2022). Elde edilen veriler
deneklerin statik ve dinamik denge performanslar1 hakkinda degerlendirme ve diger
denge Ol¢iim yontemlerinin ¢iktilar1 ile karsilagtirma yapmak konusunda oldukca
onemlidir. Y denge testi ise; genellikle ACL rekonstriiksiyonu yagsayan sporcu
popiilasyonunun mevcut kuvvet dengesinin belirlenmesi ve spora donilis durumlari
hakkinda degerlendirme yapmak amaciyla kullanilmakla birlikte dominant ve
nandominant taraflar arsindaki simetri/asimetri oranlarinin belirlenmesi yoluyla olasi
sakatlik ihtimallerinin belirlenmesi i¢in kullanilmaktadir. Ayn1 zamanda Y denge
testirinin iist ekstremite i¢in gelistirilmis versiyonu da bulunmakta olup alt ekstremite
ile 1lgili ortaya koyulan amaclara paralel olarak iist ekstremite 6zelinde de ¢calismalarin
oldugu goriilmekte ve Y denge testi puanlarinin spora doniis kriterleri arasinda
olmasmin yani sira néromiiskiiler antrenman sonuglarinin bir gostergesi olarak da
kabul gormektedir (Alfuth vd., 2023; Atalay vd., 2018; Bauer vd., 2020; Keller ve
Kurz, 2018).
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3. MATERYAL VE METOT

3.1. Deneysel Dizayn

Caligma randomize tekrarl 6l¢iimlerle ¢apraz deney dizaynina gore yapildi. Bu
dizayn ile elit hentbolcularda alt ekstremite (Diz) kuvvetinin belirlenmesinde
kullanilan FPT testlerinden Tek Adim Atlama (TAA), U¢ Adim Atlama (UAA),
Capraz Atlama (CA), Medial Tarafa U¢ Adim Atlama (MTUA), Medial Rotasyon
Atlama (MRA) testlerinin yani sira izokinetik dinamometre vasitasiyla gergeklestirilen
ekstansiyon (Eks) ve fleksiyon (Flek) fazda diz kuvvet degerleri arasindaki iligkinin
ve lst ekstremite (Omuz) kuvvetinin belirlenmesinde kullanilan FPT testlerinden
Saglik Topu Firlatma (STF), Modifiye Sinav Testi (MST) Biikiilii Kol Asili Kalma
(BKA), Kapali Kinetik Zincir Stabilizasyon (KST) testleri ile izokinetik dinamometre
ile yapilan Omuz Internal Rotasyon (IR) ve Eksternal Rotasyon (ER) kuvvetleri
arasindaki iligski incelendi. Katilimecilar laboratuvara zaman araliklarinin 24 saat
oldugu 8 ziyaret gerceklestirdiler. ilk ziyaretlerinde katilimcilara testlerin uygulama
kriterleri ile ilgili bilgilendirme yapilarak, ¢alismada uygulanacak FPT’ler ve
izokinetik kuvvet testleri ile ilgili pilot uygulama gosterildi. Ayrica katilimcilarin boy,
kilo ve VKI 6lgiimleri alind1. Sonraki ziyaretlerinde ise deneklere randomize olacak
sekilde 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn acisal hizlarda izokinetik diz Eks ve Flek, omuz IR
ve ER kuvvet Ol¢limlerinin yani sira alt ve iist ekstremite FPT’ler uygulandi.
Deneklerin, laboratuvart 24 saatlik tam dinlenme araliklar1 ile ziyaret etmeleri ve
testlerden Once alt ve iist ekstremiteye yonelik genel 1sinma yapmalart saglandi.
Denekler uygulama siiresince egzersiz yapmamalari konusunda uyarildi ve dl¢timlerin
tamami ayni saatlerde yapildi (14:00-16:00).

3.2. Katihmcilar

Aragtirmaya 18-29 yaglarinda Tiirkiye Siiper Liginde ve 1. Liginde oynayan, en
az 6 en ¢ok 18 yildir aktif spor yapan ve antrenmanlara diizenli sekilde devam eden 22
erkek (VK1 24,07, kilo 80,82 kg, boy 182,91 c¢m, yas 20,68 yil ve antrenman yas1 10,32
yil) sporcu goniillii olarak katildi. Diz ve omuz boélgesinde ciddi sakatlik Oykiisii

bulunan bireyler ¢alismaya dahil edilmedi.
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Tablo 3.1. Katilimcilarm Tanmmlayicr Istatistikleri (n=22)

Degisken Ortalama Ss Min Maks
Yas (y1l) 20,68 2,87 18 29
Boy (cm) 182,91 6,46 171 204
Kilo (kg) 80,82 12,24 63 105
VKI (kg/m?) 24,07 2,76 20,68 31,70
Ant Yas (y1l) 10,32 2,53 6 18

Ss: Standart Sapma; Min: Minimum; Maks: Maksimum

3.3. Prosediirler

3.3.1. izokinetik Kuvvet Ol¢iimleri

Arastirmada deneklerin izokinetik omuz (IR-ER) ve diz (Eks-Flek) kuvvetlerini
belirlemek i¢in bilgisayar destekli izokinetik dinamometre (Humac Norm Testing and

Rehabilitation System, CSMI, USA) kullanildu.

Sekil.3.1. Izokinetik Dinamometre (Humac Norm, CSMI, USA)

Izokinetik omuz kuvvetinin belirlenmesi igin; katilimcilara genel 1sinma
protokolii (Mascarin vd, 2017). uygulanirken izokinetik dinamometre omuz iR ve ER
fazlar1 i¢cin CSIM (2003) tarafindan belirlenmis protokole uygun olarak ayarlandi.
Protokole gore dinamometre sandalyesinin sirt agis1 0° (yatay) ve Glenohumeral eklem
90° abduksiyondayken dirsek, dirsek sabitleyici baglanti noktasi igerisine omuz
eklemi ile dirsek eklemi (humerus’un longitiidinal ekseni) ve dinamometre kolunun
rotasyon ekseni ayni dogru iizerinde olacak sekilde ayarlandi. Denekler stabilizasyon
icin gogiis ve pelvis iizerinden kemerler yardimiyla baglandi. Dinamometrenin omuz
adaptOriiniin distal ucu dirsek 90° fleksiyonda, el bilegi notral ve parmaklar

fleksiyondayken tam kavranacak sekilde tutturuldu. Olgiimlere hata karismamasi igin
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6l¢iim Oncesinde denegin kolu horizantal pozisyona alinarak kolun serbest halde
tirettigi tork degeri tespit edilmis ve yergekimi etkisi elimine edilmistir. (Davies vd.,
2018). Olgiimlere baslamadan 6nce dogru sonuglara ulasabilmek i¢in denekler omuz
kuvvetlerini maksimal diizeyde uygulamalar1 konusunda uyarildi. Deneklere
uygulanan omuz IR ve ER fazlarindaki ol¢iimler izokinetik test ydnteminde
sabitlenmis ve sirayla 60°/sn (4 deneme tekrari, 15 sn dinlenme ve 5 ana test tekrar),
180°/sn (4 deneme tekrari, 15 sn dinlenme ve 5 ana test tekrar1) ve 240°/sn (4 deneme
tekrari, 15 sn dinlenme ve 15 ana test tekrar1) agisal hizlardaki Con/Con kasilmalarla
uygulandi. Deneklerin her bir agisal hiz degisikliginde 90 saniye pasif olarak
dinlenmeleri saglandi. Gergeklestirilen testler sirasinda katilimcilar iist diizey peak
torque (PT) degerlerine ulagsmak adina sozel olarak cesaretlendirildi. Test sonuclarinda

ortaya ¢ikan PT parametreleri Newton metre (Nm) olarak kayit altina alind.

Izokinetik diz kuvvetinin belirlenmesi icin; katilimcilara genel 1sinma
yaptirilmis ve izokinetik dinamometre diz Eks ve Flek fazlari igin belirlenmis sabit
protokole uygun olarak ayarlandi (CSIM, 2003). Protokole gore, katilimcilarin diz
ekleminin hareketlilik agist (ROM) 0-90° pozisyonuna gelmesi saglanirken
sandalyenin sirt agis1 85° olarak sekilde ayarlandi. Denek oturtulduktan sonra bel
bolgesine destek amagli lomber yastik koyuldu. Denegin diz ekleminin rotaston ekseni
(lateral femoral kondil) ile dinamometre kolunun rotasyon ekseni ayni dogru tizerinde
olacak sekilde ayarlandi. Dinamometrenin diz adaptdriiniin sabitleyici alt atagmani
Olclim yapilacak ekstremitede ayagin dorsal yliziinlin yaklasik 3cm proksimaline
gelecek sekilde yerlestirildi. Kemerler, Q kasinin ve gévdenin sabitlenmesi amaciyla
diger diz ekleminin, pelvisin ve gogiisiin lizerinden baglandi. Kontralateral
ekstremitenin stabilizasyonu i¢in ayak bilegi dinamometrenin alt kisminda yer alan
sabitleyiciye yerlestirildi. Olciimlere baslamadan hemen dnce deneklerin diz eklemleri
90° Eks’da serbest haldeyken bacagin trettigi tork degeri belirlenerek yer ¢ekimi
kuvveti elimine edildi. Denekler 6l¢iim sonuglarinin maksimal degerde ger¢ceklesmesi
icin performans sirasinda cesaretlendirildi. Deneklerin diz Eks ve Flek olgtimleri
60°/sn (4 deneme tekrari, 15 sn dinlenme ve 5 ana test tekrart), 180°/sn (4 deneme
tekrart, 15 sn dinlenme ve 5 ana test tekrar1) ve 240°/sn (4 deneme tekrari, 15 sn
dinlenme ve 15 ana test tekrar1) agisal hizlardaki Con/Con kasilmalarla uygulandi.

Deneklerin her bir agisal hiz degisikliginde 90 saniye pasif olarak dinlenmeleri
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saglandi. Test sonuglarinda ortaya ¢ikan PT parametreleri Newton metre (Nm) olarak

kayit altina alindi.

3.3.2. Fonksiyonel Performans Testleri

Alt ekstremite fonksiyonel performans testleri, diiz bir zemine ¢ekilmis 0,3 cm
genisliginde baslangic seridi ile bunun tam ortasindan dikine uzanan 15 cm
genisliginde ve 6m. uzunlugundaki bir serit ilizerinde uygulandi. Ana testlere
gecmeden Once deneklere tiim testler i¢in ti¢ tekrarli denemeler uygulatildi. Ardindan
her bir test i¢in katilimcilar ti¢ tekrarli ana teste tabi tutuldu ve deneklerin en iyi
sigrama mesafeleri kaydedildi. Testlerde katilimcilarin tek bacaklarinin iizerindeki
dengeli inislerinin ardindan bu konumda 3sn. kalmalari basar1 kriteri olarak belirlendi.
Bu kriterin saglanamadig1 uygulamalar tekrarlandi. Test esnasinda deneklerin kol

hareketleri serbest birakildi1 (Munro ve Herrington, 2011; Peebles vd., 2019).

\ Ly
. 3 y
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Sekil 3.2. Alt FPT’lerin uygulama formlari

Tek Adim Atlama Testi (Single Hop For Distance)(TAA): TAA testinde,
denekler baslangi¢ baslangi¢ ¢izgisinin ortasinda tek ayak iizerinde dururken, hazir
oldugunda dikey ¢izgi boyunca ayni bacagin iizerine diisecek sekilde sicradi. Basari
kriterini saglayan tekrarlarda denegin topuk hizasi ile baslangic noktasi arasindaki
mesafe Olgiilerek cm cinsinden kaydedildi (Munro ve Herrington, 2011).

Uc¢ Adim Atlama Testi (Triple Hop For Distance) (UAA): UAA testinde,
denekler baglangi¢ ¢izgisinin ortasinda tek ayak tizerinde dururken, hazir oldugunda
dikey ¢izgi boyunca ayni bacagin {izerine diisecek sekilde ve st iiste olmak tizere 3
defa miimkiin olan en uzaga gidecek sekilde sigradi. Bagarili denemelerde deneklerin
topuk hizasi ile baglangi¢ noktasi arasindaki mesafe 6l¢iilerek cm cinsinden kaydedildi

(Munro ve Herrington, 2011).
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Capraz Sigrama Testi (Crossover Hop For Distance)(CA): CA testinde,
denekler baslangi¢ ¢izgisinin ortasinda tek ayak iizerinde dururken, hazir olduklarinda
ilk sigrama yapilan ayagin tersinde ¢aprazlama yaparak sirasiyla inilen yonlere yanal
olarak 3 sigrama gerceklestirdi. Basarili sigrayislarda deneklerin topuk hizasi ile
baslangi¢ noktasi arasindaki mesafe 6lgiilerek cm cinsinden kaydedildi (Peebles vd.,
2019).

Medial Tarafa U¢ Adim Atlama Testi (MTUA): MTUA testinde denekler
baslangig ¢izgisinin ortasinda tek ayak lizerinde ve ayaklarinin medial kismi1 baglangic
cizgisi siirinda olacak sekilde dururken, deneklerden tek ayak iizerinde medial yonde
art arda miimkiin olan en iyi 3 sigrama yapmalar1 istendi. Basar1 kriteri saglanan
tekrarlarda denegin topuk hizasi ile baslangi¢c noktasi1 arasindaki mesafe ol¢iilerek cm
cinsinden kaydedildi (Dingenen, 2019).

Medial Rotasyon Atlama Testi (MRA): MRA testinde denekler, baslangig
cizgisinin ortasinda tek ayak iizerinde ve ayaklarinin medial kismi baslangi¢ ¢izgisi
sinirinda olacak sekilde dururken, deneklerden miimkiin olan en 1yi sekilde dik acil
medial rotasyon yaparak tek ayak lizerinde medial yonde sigrama yapmalar1 istendi.
Basarili tekrarlarda denegin topuk hizasi ile baslangic noktasi arasindaki mesafe
6l¢iildii ve cm cinsinden kaydedildi (Dingenen, 2019).

Saglik Topu Firlatma Testi (STF): Ust ekstremite FPT’lerden STF testinde
denekler, baslangic noktasinin ortasinda her iki ayaklar yerle temas halinde bekletildi.
Ayak parmak ucu referans noktasi olacak sekilde viicut dik pozisyonundayken,
deneklerden 3kg’lik saglik topunu bas iizerinde kollar dirseklerden gergin olacak
sekilde tutmalar1 ve hazir olduklarinda topu geri salinim yaptirdiktan sonra patlayict
sekilde miimkiin olan en uzak mesafeye atmalari istendi. 3 deneme tekrarindan sonra
3 ana test uygulandi. Basarili tekrarlarda topun ilk diistiigii yer ile denegin ayak parmak
ucu arasindaki mesafe cm cinsinden dl¢iildii ve en iyi skor kaydedildi (Sharrock vd.,
2011).

Modifiye Sinav Testi (MST): MST testinde denekler, bir mat {izerinde dizler
ve dirsekler 90° fleksiyon pozisyonundayken, eller omuz seviyesinde govdenin
yaninda olacak sekilde ve dirsekler ekstansiyon-fleksiyona izin verecek sekilde
pozisyonlandirildi. Deneklerden dirsekleri tam ekstansiyona ve 90° fleksiyona art arda
gelecek sekilde 30 saniye icerisinde miimkiin olan en ¢ok sayida sinav ¢ekmeleri
istendi. Belirtilen siire boyunca yapilan basarili tekrarlar sayilarak kaydedildi
(Baumgartner vd., 2002).
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Biikiilii Kol Asili Kalma Testi (BKA): BKA testinde denekler, 2,5 cm ¢apinda
bar1 6nden kavramis, dirsekleri 90°fleksiyonda, bar seviyesi denegin ¢ene hizasinda
olacak sekilde ve ayaklarinin altinda basamak olacak sekilde bekletildi. Denekler hazir
olduklarinda ayaklarinin altindaki basamak alinarak kronometre baslatildi ve
deneklerden mevcut pozisyonda miimkiin olan en uzun siire kalmalari istendi. Test,
denegin goz seviyesinin barin altina inmesiyle sonlandirildi ve denegin ilk pozisyonda
kalma siiresi sn cinsinden kaydedildi (Baltac1 vd., 2006).

Kapal1 Kinetik Zincir Stabilizasyon Testi (KST): KST testinde denekler, 30cm
araliklarla c¢izilmis iki ¢izginin 6niinde modifiye push up pozisyonundayken ve
denegin elleri kendisine yakin c¢izginin {izerindeyken bekletildi. Deneklerden,
dirsekleri tam ekstansiyon pozisyonlarinit bozmadan elleri ile bir ¢izgiden diger ¢izgiye
15sn igerisinde miimkiin olan en fazla sigcrama hareketi yapmalari istendi. Belirtilen
stire igerisinde deneklerin elleri ile basarili sekilde yaptiklari ¢izgiler arasi sigrama
sayilar1 kaydedildi (Goldbeck ve Davies, 2000).

3.3.3. Statik ve Dinamik Denge Ol¢iimleri

Deneklerin izokinetik statik ve dinamik denge Olglimleri CSMI marka
TeknoBody Prokin izokinetik denge 6l¢tim cihazi ile gergeklestirildi. Sistem, havali
pistonlu selvo motorlarla galisan hareketli denge platformu sayesinde biitiin yonlere
15 derecelik calisma agisiyla Ol¢lim yapabilmekte ve bilgisayar destegi ile objektif
veriler sunabilmektedir. Olgiimler esnasinda deneklerin ¢iplak ayak olmalari ve
Olctimlerin hemen Oncesinde 5’er dakikalik genel 1sinma ve esnetme egzersizleri
yapmalar1 saglandi. Giivenilir sonuglar elde etmek icin her bir 6l¢iim 3 kez tekrarlandi
ve en iyi skor kaydedildi. Ol¢iim sonuglarina yorgunluk sebebi ile hata karismasimi
engellemek i¢in denekler ayni Ol¢iim araliklarinda 10’ar saniye farkli Slglimler
arasinda ise 1’er dakika dinlendirildi.

Statik denge Olclimleri 6nce sag, sonra sol ve en son bipedal olacak sekilde
uygulandi. Tek ayak statik denge Olgtimlerinde deneklerin ayaklar1 denge
platformundaki x ve y ekseninde yer alan referans ¢izgilerine gore tam orjine gelecek
sekilde yerlestirildi. Ol¢iim sirasinda deneklerden kontralateral bacaklarmi dizden 60°-
90° fleksiyonda olacak sekilde stabilize etmeleri istendi. Cift ayak statik denge
Olctimlerinde ise deneklerin her iki ayaklarinin da denge platformunda yer alan orjin
noktasina esit uzaklikta olacak sekilde konumlandirmalar1 saglandi. Statik denge
Ol¢iimii esnasinda denekler elleri ile platformun herhangi bir noktasina temas

etmemeleri konusunda uyarildi ve aksi halde 6l¢iim tekrarlandi. Denekler 6l¢iime hazir
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olduklarinda 6l¢iim baslatildi. Statik denge 6l¢iimii esnasinda deneklerden, dengelerini
30 saniye boyunca sistem monitoriinde yer alan ve denge platformu ile entegre hareket
eden esmerkezli halkay1 (denge alani) optimal diizeyde orjin noktasina yakin tutarak
korumalar1 istendi. Ol¢iim bilgisayar tarafindan otomatik olarak sonlandirildi. Ol¢iim
sonuglarindan elde edilen; X Eksenine Yapilan Ortalama Basing (COPX), Y Eksenine
Yapilan Ortalama Basing (COPY), One-Geriye Salinim Sapmas1 (FBSD), Saga-Sola
Salmim Sapmas1 (MLSD), Ortalama Ileri-Geri Hiz (AFBS), Ortalama Saga-Sola Hiz
(AMLS), Kullanilan Alan (EA) ve Kullanilan Cevre (P) verileri istatistik yapilmak
tizere kaydedildi.

Dinamik denge 6l¢iimleri, denge platformunun havali piston ayar1 belirlenen
zorluk derecesinde ayarlandiktan sonra dnce sag, sonra sol ve en son bipedal olacak
sekilde uygulandi. Tek bacak dinamik denge 6lgiimlerinde deneklerin ayaklar1 denge
platformundaki x ve y ekseninde yer alan referans ¢izgilerine gore tam orjine gelecek
sekilde yerlestirildi. Olgiim sirasinda deneklerden kontralateral bacaklarmi dizden 60°-
90° fleksiyonda olacak sekilde stabilize etmeleri istendi. Cift ayak dinamik denge
Olgtimlerinde ise deneklerin her iki ayaklarinin da denge platformunda yer alan orjin
noktasina esit uzaklikta olacak sekilde konumlandirmalar saglandi. Olgiim esnasinda
deneklerin elleri ile platformda yer alan tutamaklardan tutmalar1 saglandi. Denekler
Olciime hazir olduklarinda 6l¢iim baglatildi. Dinamik denge o6l¢iimii esnasinda
deneklerden 60 saniye igerisinde sistem monitoriinde yer alan ve denge platformu ile
entegre hareket eden esmerkezli halkay1 (denge alani) -miimkiin olan en kisa stirede-
ayaklarmin altinda yer alan platformda yaptiklar1 dairesel formlardaki hareketleri
sayesinde sistem tarafindan otomatik olarak belirlenen kirmizi ve mavi renklerde
cizilmis iki cember arasinda hareket ettirmeleri istendi. Denekler esmerkezli halkay1
sag ve ¢ift ayakta saat yoniinde sol ayakta ise saat yoniiniin tersi istikametinde 5 tur
cevirerek dl¢iimii tamamladi. Ol¢iim sonuglarindan elde edilen; Ortalama Takip Hatas1
(ATE), Ortalama Takip Hata Siiresi (ATES), Ortalama Kuvvet Varyansi (AFV),
Stabilite Index (SI), Gévdenin Toplam Salinim Sapmasi (TTSD), Govdenin One-
Arkaya Salinim Sapmasi (TBFSD), Govdenin Ortaya Yana Salinim Sapmasi
(TMLSD) verileri istatistik yapilmak tizere kaydedildi.

Deneklerin dinamik denge becerilerinin Olclilmesi i¢in 'Y Denge Testi (YDT)
kullanildi. YDT katilimcilarin  atletik performansimni,  alt ekstremite asimetri
indekslerini ve sakatlik ihtimallerini ortaya koyan, gecerlilik ve giivenirlik ¢aligmasi

Plisky vd. (2009) tarafindan gergeklestirilmis dinamik bir denge testidir. Bu test i¢in
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diiz zemine anterior (ANT)-posterior (PT) yonler arasindaki ag1 135° ve posteromedial
(PM)-posterolateral (PL) yon arasindaki agi 90° olacak sekilde ti¢ adet meziire
yerlestirildi. Deneklere test protokolii ile ilgili bilgi verildi ve bacak uzunlugu
Olctilerek cm cinsinden kaydedildi. Deneklere genel 1sinma protokolii uygulandiktan
sonra 6 deneme tekrar1 yaptirildi ve ana teste gegildi. Deneklerden yere g¢ekilmis
mezurelerin birlesim noktasinda belirtilen destek ¢izgisine Once sag sonra sol
ayaklarin1 yerlestirmeleri ve elleri bellerinde olacak sekilde beklemeleri, hazir
olduklarinda 6nce sol sonra sol ayak ucu ile sirasiyla antrerior, posteromedial ve
posterolateral ve yonlere 3’er basarili dokunus gerceklestirmeleri istendi. Her
uygulamada uzanilan mesafeler cm cinsinden kaydedildi. Deneklerin tek tarafli
durusunu siirdiiremedigi, elleri ile zemine dokundugu, platform iizerinden ayrildig ya
da uzandig1 ayagi ile yerden destek aldig1 durumlardaki tekrarlar gegerli sayilmadi ve
o uygulama en bastan tekrar ettirildi. Her yon i¢in yapilan 3’er uzanma mesafesinin
ortalamasi alinarak o yoniin uzanma mesafesi elde edildi (Plisky vd.,2009). Deneklerin
YDT skorlart ANT, PM ve PL yonleri icin elde edilen en iyi uzanma mesafeleri ile
ekstremite uzunlugu verileri kullanilarak elde edildi (Robinson ve Gribble, 2008).
Deneklerin bacak uzunluklarinin avantajini elimine etmek amaciyla her bir uzanma
yonii icin ““(En Iyi Uzanma Mesafesi/Bacak Uzunlugu)*100) = % en ¢ok uzanma
mesafesi’’ formiilii, testin tamamindan el edilen YDT kompozit skoru belirlemek i¢in
“‘[(Anterior+Posteromedial+Posterolateral)/3*Alt ~ Ekstremite ~ Uzunlugu]*100”’
formiilii kullanildi.

3.4. istatistiksel Analiz

Calismanin istatistik analizinde SPSS 22.0 paket programi kullanildi. Elde
edilen datalarin normalligi Shapiro Wilk testi ile sinand1, varyans homojenlik testleri
ise Levene testi ile incelendi. Verilerin normal dagilim sergiledigi ve varyanslarin
homojen oldugu tespit edildigi ic¢in istatistiksel analizde parametrik yontemler
kullanildi. Degisken sayisi iki olan karsilastirmalarda Independent Samples T- Test,
Degisken sayisi ii¢ olan karsilastirmalarda ise One Way ANOVA testi kullanildi.
Coklu gruplarda anlamlilik s6z konusu oldugunda hangi degiskenler arasindaki farkin
anlamli oldugunu tespit etmek icin Tukey HSD kullanild1 (Tukey HSD veriler
homojen oldugu igin tercih edildi). Degiskenler arasindaki iligkilerin belirlenmesinde
Pearson Korelasyon testi kullanildi. Dogrusal Regresyon analizi En Kii¢lik Kareler

yontemi kullanilarak gergeklestirildi ve bagimli-bagimsiz degisken/degiskenlere ait
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denklemler olusturularak alt ve iist FPT’ler ile diz (Eks-Flek) ve omuz (IR-ER)

izokinetik kuvvetlerinin hangisi ya da hangilerinin yordanabildigi incelendi.
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4, BULGULAR

Bu kisimda verilerin analizi sonrasinda ortaya ¢ikan sonuglara yer verilmistir.

Tablo 4.1. izokinetik Omuz kuvvetlerinin DT-NDT taraflara gére karsilastirilmasi

. DT NDT %95 ClI
Degisken p
Ortalama+SS Ortalama+SS LB uB
60°/sn IR (Nm) 52,27 + 14,17 48,27 + 13,42 1,12 6,87 2,892 0,009**
180°/sn IR (Nm) 42,23+ 11,52 39,50+ 11,19 0,23 522 2271 0,034*
240°/sn IR (Nm) 39,14+ 11,17 35,36 £ 9,54 1,02 6,52 2,853 0,010*
60°/sn ER (Nm) 40,14 + 11,40 35,50+ 9,73 1,75 752 3,338 0,003**
180°/sn ER (Nm) 31,77 £ 8,80 29,14 £ 6,92 0,18 510 2,228 0,037*
240°/sn ER (Nm) 28,95+ 8,52 26,82 £ 6,66 0,07 420 2,154 0,043*

*p<0,05; **p<0,01; DT: dominant taraf; NDT: nondominant taraf; IR: Internal rotasyon; ER: Eksternal
rotasyon; %95 Cl: confidence interval; LB: alt sinir; UB: {ist sinir

Izokinetik omuz IR ve ER kuvvet degerlerinin DT-NDT taraflardaki
karsilastiriimalarina gore; IR fazdaki omuz kuvvet degerlerinin 60°/sn (t= 2,892;
p=0,009), 180°/sn (t= 2,271; p=0,034) ve 240°/sn (t= 2,853; p=0,010), ER fazda da
benzer sekilde 60°/sn (t= 3,338; p=0,003), 180°/sn (t= 2,228; p= 0,037) ve 240°/sn (t=
0,043; p=0,043) acisal hizlarda DT ve NDT taraflar arasinda DT taraf lehine
istatistiksel olarak anlamli farkliliklar tespit edildi (p<0,05).

Tablo 4.2. izokinetik Diz Kuvvetlerinin DT-NDT taraflara gére karsilastiriimasi

Degisken DT NDT %95 CI ( o
Ortalama+Ss Ortalama+Ss LB UB
60°/sn Eks (Nm) 237,95 + 48,0 235,82 +41,62 -531 9,58 0,597 0,557
180°/sn Eks (Nm) 158,55 + 36,04 153,32 + 30,27 -1,65 12,10 1,581 0,129
240°/sn Eks (Nm) 131,14 + 28,03 128,64 + 24,58 -282 7,82 0,978 0,339
60°/sn Flek (Nm) 148,86 + 38,47 146,64 + 31,59 -5,87 10,32 0,572 0,574
180°/sn Flek (Nm) 108,27 + 28,28 109,55 + 25,56 -8,39 5,85 -0,372 0,714
240°/sn Flek (Nm) 95,23 £ 26,41 94,41 + 24,86 -4,63 6,27 0,312 0,758

DT: dominant taraf; NDT: nondominant taraf; Flek: fleksiyon; Eks: ekstansiyon;%95 CI: confidence
interval; LB: alt sinir; UB. st sinir; Ss: standart sapma

Deneklerin diz kuvvetlerini belirlemek tizere yapilan Eks ve Flek diz kuvvet
degerlerinin DT-NDT taraflardaki karsilastirilmalarina gore; izokinetik diz kuvvet
degerlerinin 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn agisal hizlarin Eks ve Flek fazlarinda DT ve
NDT taraflar arasinda farkiliklarin s6z konusu oldugu, bu farkliliklarin 180°/sn flek
degeri hari¢ diger degerlerde DT taraf lehine gercgeklestigi ancak bu farkliligin
anlamlilik gostermedigi belirlendi (p>0,05).
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Tablo 4.3. Statik Denge degerlerinin DT ve NDT taraflara gore kargilastirilmasi
Degisken DT NDT %95 ClI i o
Ortalama+Ss Ortalama+Ss LB uB

COPX 0,14+ 345 -1,09 £ 2,79 -0,87 3,32 2,220 0,236
COPY -1,18 £2,77 -1,68 £ 2,50 -0,90 1,90 0,743 0,466
FBSD 7,00 +£2.37 7,09 +£2.27 -1,29 1,11 -0,158 0,876
MLSD 4,64+ 1,33 491+ 1,34 -0,96 0,41 -0,83 0,418
AFBS (mm/sn) 26,82 + 8,52 26,82 +8,24 -3,04 3,04 0,000 1,000
AMLS (mm/sn) 22,09 + 5,05 23,95+ 6,22 -3,64 -0,09 -2,183 0,040*
EA(mm?) 570,50 £ 324,18 573,32 £236,57 -121,64 180,00 0,402 0,691
P(mm) 1148,45+£283,09  1190,32 + 300,40 -14438 60,65 -0,849 0,405

*p<0,05; DT: dominant taraf; NDT: nondominant taraf; %95 ClI: confidence interval; LB: alt sinir; UB.
Ust sinir; Ss: standart sapma; COPX; x eksenine yapilan ortalama basing: COPY: y eksenine yapilan
ortalama basing; FBSD: One-arkaya salinim sapmasi; MLSD: saga-sola salinim sapmasi; AFBS:
ortalama one-arkaya hiz; AMLS: ortalama saga-sola hiz; EA: kullanilan alan; P: kullanilan ¢evre

Deneklerin statik denge degerleri DT ve NDT taraflara gore istatistiksel olarak
karsilastirildiklarinda; AMLS (mm/sn) degerinde (t=-2,183, p=0,040,) istatistiksel
olarak anlamli farklilik tespit edilirken (p<0,05), elde edilen diger degerlerde DT ve
NDT taraflar arasinda anlamli farkliliga rastlanilmadi (p>0,05).

Tablo 4.4. Dinamik Denge degerlerinin DT ve NDT taraflara gore karsilastirilmasi

.. DT NDT %95 ClI
Degisken Ortalama+Ss Ortalama+Ss LB UB t P
ATE 26,36 + 7,45 30,59 + 8,87 -6,32 -2,14 -4,201 0,000**
ATES 70,32+ 9,03 71,91 +10,23 -5,63 2,45 -0,819 0,422
AFV 1,91+ 1,34 0,95+2.93 -0,42 2,35 1,442 0,164
Sl 2,44 +£2,49 1,15+ 0,62 -0,09 2,49 2,244 0,036*
TTSD 22,76 + 10,94 23,30+ 10,33 -1,69 0,61 -0,971 0,343
TBFSD 2,53+2,42 2,65+2,44 -0,55 0,31 -0,589 0,562
TMLSD 2335+ 11,07 25,24 +£9,04 -4,76 0,97 -1,376 0,183

*p<0,05; **p<0,01; DT: dominant taraf; NDT: nondominant taraf; %95 CI: confidence interval; LB: alt
sinir; UB. Ust smir; Ss: standart sapma; ATE: ortalama takip hatasi; ATES; ortalama takip hata siiresi;
AFV: ortalama kuvvet varyansi; Sl: stabilite index; TTSD: govde toplam salinim sapmasi; TBFSD:
govde one-arkaya salinim sapmasi; TMLSD: gévde ortaya-yana salinim sapmasi

Deneklerin dinamik denge degerleri DT ve NDT taraflara gore istatistiksel
olarak karsilastirildiklarinda; ATE (t=-4,201, p=0,000) ve SI degerlerinde (t=2,244,
p= 0,036) istatistiksel olarak anlamli farkliliklar tespit edildi (p<0,05). Ancak diger
dinamik denge skorlarinda DT ve NDT taraflar arasinda gerceklesen farkliligin
anlamlilik sergilemedigi tespit edildi (p>0,05).
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Tablo 4.5. Y Denge degerlerinin DT-NDT taraflara gore karsilastirilmasi

DT NDT %95 ClI

Degisken Ortalama+Ss Ortalama+Ss USI(%) LB uB t P
ANT 82,86 + 6,20 88,27 + 7,80 93,87 -8,39 -2,43 -3,777 0,001*
PM 98,00 + 10,12 99,73 + 10,03 98,26 492 146 -1,126 0,273
PL 96,14 £ 7,90 98,18 + 6,47 97,92 5,62 153 -1,191 0,247

Y Denge 89,20 £ 7,57 92,06 + 8,15 89,28 -495 -0,70 -2,770 0,011*
*p<0,05; DT: dominant taraf; NDT: nondominant taraf; %95 CI: confidence interval; LB: alt sinir; UB:
iist sinur; Ss: standart sapma; ANT: anterior; PM: posteromedial PL: posterolateral; Y Denge; Y denge
kompozit skor; USI: uzuv simetri indeksi

Deneklerin Y denge degerleri DT ve NDT taraflara gore istatistiksel olarak
karsilastirildiklarinda; ANT degerinde (t=--3,777; p=0,001) ve Y denge kompozit
skorda (t=-2,770; p= 0,011) NDT taraf lehine anlamli farkliliklar tespit edilirken, PM
ve PL skorlarinda DT ve NDT taraflar arasinda NDT taraf lehine farkliliklar s6z
konusu olsa da bu farkliliklarin istatistiksel olarak anlamli olmadigi tespit edildi

(p>0,05). Ayrica USI degerleri sakatlik insidansinin normal oldugunu gosterdi.

Tablo 4.6. Cift ayak statik denge tanimlayici veriler

Degisken Ortalama Ss Minimum Maksimum
COPX 0,18 1,22 -3 3
COPY -1,32 2,10 -5 3
FBSD 5,91 2,89 3 12
MLSD 4,00 2,33 2 9

AFBS (mm/sn) 12,41 6,01 6 35
AMLS (mm/sn) 10,95 6,60 5 33

EA(mm?) 471,77 461,07 104 1852

P(mm) 557,86 274,30 283 1594

Ss: standart sapma; COPX; x eksenine yapilan ortalama basing: COPY: y eksenine yapilan ortalama
basing; FBSD: 6ne-arkaya salinim sapmasi; MLSD: saga-sola salinim sapmasi; AFBS: ortalama one-
arkaya hiz; AMLS: ortalama saga-sola hiz; EA: kullanilan alan; P: kullanilan ¢evre

Deneklere ait ¢ift ayak statik denge parametrelerinin tanimlayici bilgileri Tablo

4.6.” da verilmistir.
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Tablo 4.7. Cift ayak dinamik denge tanimlayici veriler

Degisken Ortalama Ss Minimum Maksimum
ATE 22,59 8,53 11 42
ATES 63,95 13,78 41 102
AFV 1,57 1,57 0,50 7,90
Sl 1,90 2,50 0,10 7,50
TTSD 23,18 10,95 1,18 30,13
TBFSD 2,14 2,32 0,25 11,60
TMLSD 26,69 7,43 6,20 30,00

Ss: standart sapma; ATE: ortalama takip hatasi; ATES; ortalama takip hata siiresi; AFV: ortalama
kuvvet varyansi; Sl: stabilite index; TTSD: gévde toplam salinim sapmasi; TBFSD: govde 6ne-arkaya
salinim sapmasi; TMLSD: govde ortaya-yana salinim sapmast

Deneklere ait ¢ift ayak dinamik denge parametrelerinin tanimlayici bilgileri

Tablo 4.7.” da verilmistir.

Tablo 4.8. Alt ve iist FPT tanimlayici bilgiler.

Alt FPT DT NDT
(cm) Ortalama  Ss Min Maks  Ortalama  Ss Min Maks
TAA 160,00 17,22 125 188 165,73 20,64 115 199
UAA 602,96 44,26 460 659 609,09 58,00 444 688
CA 563,09 49,95 464 651 559,41 63,47 438 670
MRA 153,73 22,24 117 197 158,64 23,81 122 199
MTUA 525,64 64,35 404 654 545,00 75,87 390 694
Ust FPT
FPT Ortalama Ss Min Maks
STF (cm) 933,64 81,73 806 1082
MST (say1) 36,45 7,77 21 51
BKA (sn) 29,36 10,18 12,32 49,81
KST (say) 41,86 8,19 14 52

Ss: standart sapma; DT: dominant taraf; NDT: nondominant taraf; TAA: tek adim atlama; UAA: iic
adim atlama; CA: ¢apraz atlama; MRA: medial rotasyon atlama; MTUA: medial tarafa ii¢ adim atlama;
STEF: saglik topu firlarma; MST: modifiye sinav; BKA: biikiilii kol asili kalma; KST: kapali kinetik
zincir stabilizsasyon; Min: minumum; Maks: maksimum

Deneklere ait alt ve tist FPT parametrelerinin tanimlayici bilgileri Tablo 4.8.” de

verilmistir.
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Tablo 4.9. Alt FPT degerlerinin DT ve NDT taraflara gore karsilastirilmasi

DT NDT %095 CI
Degisken Ortalama + Ss Ortalama + Ss LB uB t P
TAA 160,00 = 17,22 165,73 + 20,64 -10,65 -0,81 -2,422  0,025*
UAA 602,96 + 44,26 609,09 + 58,00 -20,07 7,79 -0,916 0,370
CA 563,09 £ 49,95 559,41 £ 63,47 -25,563 32,90 0,262 0,796
MRA 153,73 £22,24 158,64 + 23,81 -9,52 -0,30 -2,215  0,038*
MTUA 525,64 + 64,35 545,00 + 75,87 -43,29 4,56 -1,683 0,107

*p<0,05; DT: dominant taraf; NDT: nondominant taraj; %95 CI: confidence interval; LB: alt sinir; UB:
iist sinir; Ss: standart sapma; TAA: tek adim atlama; UAA: {i¢ adim atlama; CA: ¢apraz atlama; MRA:
medial rotasyon atlama; MTUA: medial tarafa ii¢ adim atlama

Deneklerin diz kuvvetlerini belirlemek iizere yapilan alt FPT test sonug¢larinin
DT ve NDT taraflardaki karsilastirmalari incelendiginde; alt FPT’lerden TAA (t=-
2,422; p=0,025) ve MRA (t=-2,215; p= 0,038) test sonuglarinda DT ve NDT taraflar
arasinda NDT taraf lehine anlamli farkliliklar tespit edildi (p<0,05). Ote yandan UAA
(t=-0,916; p=0,370), CA (t=0,262; p=0,796) ve MTUA (t=-1,683; p= 0,107) test
sonuglarinda DT ve NDT taraf arasinda farkliliklar s6z konusu olsa da bu farkliliklarin

anlamli olmadig1 gorildii (p>0,05).

Tablo 4.10. Izokinetik diz kuvvetinin DT ve NDT taraflardaki H/Q oranlar

a %95 Cl _ Post
Degisken(%) Ortalama + Ss B UB Min  Maks F p Hoc
60 DT (a) 62325880 5841 6622 46 78 adef
60NDT () 61954686 5892 6500 52 77 b-def
180 DT ()  68.68+ 1315 6285 7451 48 103 i
18ONDT (d) 7195+ 12,88 66,25 7767 48 g9 ‘0970 0000% 4 o
200DT (6)  73.09+ 1456 66,64 7955 42 97 e-ab
200NDT (f)  7409+1735 6640 8178 42 117 f-ab

*p<0,001; DT: dominant taraf; NDT: nondominant taraf; %95 CI: confidence interval; LB: alt sinir;
UB: iist sinur; Ss: standart sapma. Min; minimum; Maks: maksimum; Post Hoc; Tukey

Deneklerin 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn acisal hizlardaki izokinetik diz
kuvvetlerinin DT ve NDT taraflarda olusan H/Q oranlarmin karsilastirilmasi
verilmistir. Sonuglar incelendiginde, DT ve NDT taraflardaki H/Q oranlarinda 60°/sn,
180°/sn ve 240°/sn agisal hizlarda istatistiksel olarak anlamli farkliliklar tespit edildi
(p<0,01). Anlamli farkliligin hangi gruplar arasinda oldugunu ortaya ¢ikarmak adina
yapilan Post-Hoc test sonuglarina gore; 240°/snagisal hizdaki DT ve NDT taraflarin
H/Q oranlari ile 180°/sn agisal hizdaki NDT tarafin H/Q oraninin 60°/sn agisal hizda
DT ve NDT taraf H/Q oranlarindan yiiksek oldugu ve bu seviyenin anlamli diizeyde
gerceklestigi goriildii (p<0,001).
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Tablo 4.11. izokinetik diz kuvvetlerinin Q/Q ve H/H oranlarmin karsilastirilmasi

Degisken Ortalama(%) Ss t 95%Cl p
LB uUB
60°/sn SI;S' 18213 172’,0011 -0,192 -5,04 4,19 0,849
180°/sn 853 19083:5211 125 1,421 -1,99 10,59 0,170
240°/sn S;ﬁ 1812? 19?:,4]?3 0,202 -6,41 7,79 0,842

DT: dominant taraf; NDT: nondominant taraf; %95 Cl: confidence interval; LB: alt sinir; UB: {ist sinir;
Ss: standart sapma; Q/Q: quadriceps/quadriceps; H/H: hamstring/hamstring

Deneklerin  60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn agisal hizlardaki izokinetik diz
kuvvetlerinin kontralateralde Q/Q ve H/H oranlan karsilagtirilmistir. Ortaya ¢ikan
sonuglara gore; 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn agisal hizlarda kontralateralde Q/Q ve H/H

oranlar1 arasinda herhangi bir anlamlilik tespit edilmedi (p>0,05).

Tablo 4.12. Izokinetik omuz kuvvetinin DT ve NDT taraflardaki IR/ER oranlari

%95 CI

Degisken(%) Ortalama =+ Ss B UB Min. Maks. F p
60°/sn DT 76,36 £ 5,54 7390 78,82 65 90
60°/sn NDT 74,32 + 8,30 70,64 78,00 56 85
180°/sn DT 75,77 + 7,28 72,54 79,00 61 89
o 0,609 0,568
180°/sn NDT 75,23 £ 11,64 70,07 80,39 58 100
240°/sn DT 74,36 £ 8,53 70,58 78,15 52 87
240°/sn NDT 77,18 +10,88 72,36 82,01 60 104

DT: dominant taraf; NDT: nondominant taraf; %95 Cl: confidence interval; LB: alt sinir; UB: iist sinir;
Ss: standart sapma; Min; minimum; Maks: maksimum; IR/ER: internal rotasyon/eksternal rotasyon.

Deneklerin 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn agisal hizlarda izokinetik omuz
kuvvetlerinin DT ve NDT taraflardaki olusan IR/ER oranlarinin karsilastirilmasi
verilmistir. Sonuglar incelendiginde, DT ve NDT taraflardaki IR/ER oranlarinda
60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn agisal hizlarda farkliliklarin gergeklestigi ancak bu
farklilasmanin anlamlilik gostermedigi belirlendi (p>0,05).
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Tablo 4.13. Izokinetik omuz kuvvetinin IR/IR ve ER/ER oranlar:

Degisk N Ortalama(%) Ss t 95%C]
egisken 0 B UB p
IR:IR 22 109,24 12,79
60°/sn -1,762  -10,51 0,87 0,093
EREER 22 114,06 3,49
. IR:IR 22 108,51 15,66
180°/sn ERER 22 10973 18,16 -0,301 -9,60 7,17 0,766
240°/sn IRIR 22 111,63 17,66 0,901 4,94 1550 0,378
ER.EER 22 107,85 16,49 ' ’ ' ’

%95 Cl: confidence interval; LB: alt simr; UB: iist sinir; Ss: standart sapma; IR-IR: internal
rotasyon/internal rotasyon; ER-ER: eksternal rotasyon/eksternal rotasyon.

Deneklerin IR ve ER fazlarda 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn acisal hizlardaki
izokinetik omuz kuvvet degerlerinin kontralateralde IR/IR ve ER/ER oranlari
karsilagtiritlmistir. Ortaya ¢ikan sonuglara goére; 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn agisal
hizlarda IR/IR ve ER/ER oranlari arasinda anlamli farkliligin olmadig1 goriildii
(p>0,05).

Tablo 4.14. Izokinetik diz ve Alt FPT USI’lerinin karsilastiriimasi

95%ClI

Degisken (%) Ortalama =+ Ss B UB Min. Mak. F p

TAA 96,99 + 6,88 93,94 100,04 88,41 110,87
UA 99,30 + 5,11 97,03 101,56 90,95 108,99
CA 101,67 £ 13,64 95,62 107,72 86,94 146,80
MRA 97,19 £ 6,51 84,33 101,70 85,71 110,81
MTUA 97,10 +9,02 93,10 101,10 72,05 110,55

60 Q/Q 100,74 + 7,01 97,63 103,85 8857 116,61 1,260 0,292
60 H:H 101,17 £ 12,01 95,84 106,49 80,00 128,34
180 Q/Q 103,21 £ 10,12 98,72 107,70 88,80 128,57
180 H/H 98,91 + 13,61 92,87 104,94 77,94 128,00
240 Q/Q 101,96 £+ 9,40 97,79 106,13 86,76 120,69
240 H/H 101,27 £13,13 95,45 107,09 73,96 13521

%95 CI: confidence interval; LB: alt siur; UB: st sir; Ss: standart sapma; Min; minimum; Maks:
maksimum; Q:Q: quadriceps/quadriceps; H:H: hamstring/hamstring; TAA: tek adim atlama; UAA: ii¢
adim atlama; CA: ¢apraz atlama; MRA: medial rotasyon atlama; MSTH: medial tarafa iic adim atlama;
USI: uzuv simetri indeksi

Deneklerin DT ve NDT taraflarda Eks ve Flek fazlarda 60°/sn, 180°/sn ve
240°/sn agisal hizlardaki izokinetik diz kuvvet degerleri ile alt FPT degerlerinde ortaya
c¢ikan asimetri oranlariin karsilastirilmasi gosterilmektedir. Sonuglar incelendiginde,
Eks ve Flek fazlarda 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn agisal hizlardaki izokinetik diz kuvvet

testlerinde ve alt FPT’lerde ortaya ¢ikan asimetri indekslerinde anlamli farkliligin

gerceklesmedigi goriildii (p>0,05).
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Tablo 4.15. Alt FPT ve izokinetik diz kuvvet degerleri arasindaki iliski

DT TAA (cm) UAA (cm)  CA (cm) MRA (cm) MTUA (cm)
60 Eks (Nm) -0,224 -0,101 0,085 0,189 -0,189
60 Flek (Nm) -0,042 0,088 -0,002 0,323 -0,066
180 Eks (Nm) -0,133 -0,007 0,147 0,264 -0,108
180 Flek (Nm) 0,036 0,180 0,144 0,292 0,080
240 Eks (Nm) -0,083 -0,014 0,115 0,277 -0,180
240 Flek (Nm) 0,080 0,281 0,137 0,290 0,128

NDT TAA (cm) UAA (cm) CA (cm) MRA (cm) MTUA (cm)
60 Eks (Nm) 0,002 -0,091 -0,009 0,182 -0,005
60 Flek (Nm) 0,061 -0,10 0,155 0,227 0,071
180 Eks (Nm) -0,062 -0,079 0,040 0,052 -0,067
180 Flek (Nm) 0,052 0,051 0,258 0,200 0,160
240 Eks (Nm) -0,067 -0,107 -0,033 0,038 -0,097
240 Flek (Nm) 0,105 0,106 0,273 0,238 0,212

DT: dominant taraf; NDT: nondominant taraf; Flek: fleksiyon; Eks: ekstansiyon; TAA: tek adim atlama;
UAA: ii¢ adim atlama; CA: ¢apraz atlama; MRA: medial rotasyon atlama; MTUA: medial tarafa iic
adim atlama

Deneklerin DT ve NDT taraflarda alt FPT degerleri ile Eks-Flek fazlarinda
ortaya ¢ikan izokinetik diz kuvvetleri arasinda pearson korelasyon testi uygulandi.
Test ¢iktilar1 incelendiginde; DT ve NDT taraflarda alt FPT lerden TAA, UAA, CA,
MRA ve MTUA test sonuglar1 ile 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn acisal hizlardaki Eks-
Flek izokinetik diz kuvvet degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli korelasyon

tespit edilemedi (p>0,05).

Tablo 4.16. Ust FPT ve izokinetik omuz kuvvet degerleri arasindaki iligki

DT STF (cm) MST (say1) BKA (sn) KST (say1)
60 IR (Nm) 0,502* 0,275 -0,037 -0,114
60 ER (Nm) 0,499* 0,208 -0,119 -0,137
180 iR (Nm) 0,511* 0,416 0,086 0,062
180 ER (Nm) 0,377 0,426* 0,098 0,073
240 IR (Nm) 0,474* 0,470* 0,084 0,111
240 ER (Nm) 0,444* 0,359 0,102 0,056

NDT STF (cm) MST (say1) BKA (sn) KST (say1)
60 IR (Nm) 0,503* 0,261 0,112 0,023
60 ER (Nm) 0,573* 0,309 -0,006 0,033
180 IR (Nm) 0,418 0,413 0,217 0,089
180 ER (Nm) 0,536* 0,229 -0,026 0,027
240 IR (Nm) 0,400 0,398 0,245 0,083
240 ER (Nm) 0,506* 0,232 0,019 -0,028

*p<0,05; DT: dominant taraf; NDT: nondominant taraf; IR: internal rotasyon; ER: eksternal rotasyon;
STF: saglik topu firlarma; MST: modifiye sinav; BKA: biikiilii kol asili kalma; KST: kapali kinetik
zincir stabilizsasyon.

Deneklerin iist FPT degerleri ile DT ve NDT taraflarda IR-ER fazlarinda ortaya

¢ikan izokinetik omuz kuvvetleri arasinda pearson korelasyon testi uygulandi. Test
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¢iktilart incelendiginde; iist FPT lerden STF (cm) test sonuglari ile DT tarafta 60°/sn
acisal hizda omuz IR (r= 0,502) ve ER (r= 0,499), 180°/sn ag1sal hizda omuz IR (r=
0,511) ve 240°/sn agisal hizda omuz IR (1= 0,474) ve ER (r= 0,444) kuvvet degerleri
arasinda pozitif yonde orta diizeyde korelasyon hesaplandi (p<0,05). Ayrica iist
FPT’lerden MST (say1) test sonuglari ile DT tarafta 180°/sn agisal hizda ER (1= 0,426)
ve 240°/sn agisal hizda IR (r= 0,470) kuvvet degerleri arasinda pozitif yonde orta
diizeyde korelasyon tespit edildi (p<0,05). Fakat iist FPT lerden BKA (sn) ve KST
(say1) test sonuglari ile DT taraftaki 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn agisal hizlarda iR-ER
izokinetik omuz kuvvet degerleri arasinda istatistiksel olarak anlaml1 korelasyon tespit
edilemedi (p>0,05).

NDT tarafta yapilan analiz sonuglarina gore ise; iist FPT lerden STF (cm) test
sonuglar1 ile NDT tarafta 60°/sn acisal hizda omuz iR (r= 0,503) ve ER (r= 0,573),
180°/sn agisal hizda omuz ER (r=0,536) ve 240°/sn agisal hizda omuz ER (r= 0,506)
kuvvet degerleri arasinda pozitif yonde orta diizeyde korelasyon oldugu tespit edildi
(p<0,05). Fakat iist FPT’lerden MST (say1), BKA (sn) ve KST (say1) test sonuglart ile
NDT taraftaki 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn acisal hizlardaki IR-ER izokinetik omuz
kuvvet degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli korelasyon tespit edilemedi
(p>0,05).

Tablo 4.17. Alt FPT ve Ust FPT degerleri arasindaki iliski

DT STF (cm) MST (say1) BKA (sn) KST (say1)
TAA (cm) -0,193 0,655** 0,257 0,269
UAA (cm) -0,234 0,477* 0,463* 0,575**

CA (cm) -0,068 0,050 0,097 -0,214
MRA (cm) 0,015 0,750** 0,064 0,241
MTUA (cm) -0,474* 0,664** 0,412 0,412
NDT STF (cm) MST (say1) BKA (sn) KST (say1)
TAA (cm) -0,169 0,741** 0,250 0,370
UAA (cm) -0,395 0,536* 0,620** 0,589**
CA (cm) -0,255 0,641** 0,557* 0,475*
MRA (cm) 0,069 0,722** 0,146 0,222
MTUA (cm) -0,262 0,557** 0,373 0,338

*p<0,05; **p<0,001; DT: dominant taraf; NDT: nondominant taraf; TAA: tek adim atlama; UAA: iic
adim atlama; CA: capraz atlama; MRA: medial rotasyon atlama; MTUA: medial tarafa iic adim atlama;
STF: saglik topu firlarma; MST: modifiye sinav; BKA: biikiilii kol asili kalma; KST: kapali kinetik
zincir stabilizsasyon

Deneklerin DT ve NDT taraflarda alt FPT degerleri ile iist FPT sonuglart
arasinda pearson korelasyon testi uygulandi. Test ¢iktilar1 incelendiginde; DT alt
FPT’lerden MTUA degerleri ile iist FPT lerden STF degerleri arasinda negatif yonde
orta diizeyde (r=-0,474), MST degerleri ile pozitif yonde orta diizeyde (r= 0,664), alt
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FPT’lerden TAA degerleri ile iist FPT lerden MST degerleri arasinda pozitif yonde
orta diizeyde (r= 0,655), alt FPT’lerden UAA degerleri ile iist FPT’lerden MST (r=
0,477), BKA (r= 0,463) ve KST (r=0,575) degerleri arasindaki iliski yoniiniin pozitif
oldugu orta diizeyli ve alt FPT’lerden MRA degerleri ile tist FPT’lerden MST (r=
0,750) degerleri ile pozitif yonde yiiksek diizeyde korelasyon tespit edildi (*p<0,05;
**p<0,001).

NDT tarafta yapilan analiz sonuglarina gore ise; NDT tarafta alt FPT lerden
UAA degerleri ile iist FPT’lerden MST (r=0,536), BKA (r= 0,620) ve KST (r= 0,589)
degerleri arasinda pozitif yonde orta diizeyde, alt FPT ’lerden CA ile iist FPT’lerden
MST (r=0,641), BKA (r= 0,557) ve KST (r= 0,475) degerleri arasinda pozitif yonde
orta diizeyde, iist FPT’lerden MST degerleri ile alt FPT lerden MTUA (r= 0,557)
degerleri arasinda pozitif yonde orta diizeyde, TAA (r= 0,741) ve MRA (r=0,722)
degerleri arasinda pozitif yonde yiiksek diizeyde korelasyon tespit edildi (p<0,05;
p<0,01). Bunlarin digindaki iist FPT degerleri ile alt FPT degerleri arasinda istatistiksel

olarak anlamli korelasyon tespit edilmedi (p>0,05).

Tablo 4.18. Diz ve omuz izokinetik kuvvet degerleri arasindaki iligki

DT 60 iR 60 ER 180 IR 180 ER 240 IR 240 ER
(Nm) (Nm) (Nm) (Nm) (Nm) (Nm)
60 Eks (Nm) 0,388 0,365 0,355 0,262 0,279 0,228
60 Flek (Nm) 0,259 0,238 0,277 0,148 0,250 0,077
180 Eks (Nm) 0,468* 0,406 0,419 0,312 0,357 0,242
180 Flek (Nm) 0,263 0,259 0,233 0,181 0,222 0,076
240 Eks (Nm) 0,460* 0,391 0,424* 0,305 0,358 0,244
240 Flek (Nm) 0,211 0,198 0,251 0,187 0,255 0,072

NDT 60 iR 60 ER 180 iR 180 ER 240 iR 240 ER
(Nm) (Nm) (Nm) (Nm) (Nm) (Nm)
60 Eks (Nm) 0,474* 0,489* 0,400 0,359 0,320 0,272
60 Flek (Nm) 0,392 0,415 0,354 0,330 0,208 0,200
180 Eks (Nm) 0,423* 0,462* 0,389 0,344 0,302 0,269
180 Flek (Nm) 0,356 0,329 0,430* 0,364 0,277 0,191
240 Eks (Nm) 0,397 0,444* 0,356 0,339 0,269 0,277
240 Flek (Nm) 0,360 0,306 0,451* 0,369 0,306 0,187

*p<0,05; DT: dominant taraf; NDT: nondominant taraf; IR: internal rotasyon; ER: eksternal rotasyon;
Flek: fleksiyon; Eks: ekstansiyon.

Deneklerin DT ve NDT taraflarda ortaya ¢ikan izokinetik diz (Eks-Flek) ve
omuz (IR-ER) kuvvetlerinin iliskisini belirlemek iizere yapilan analiz ciktilar
incelendiginde; DT IR fazinda 60°/sn agisal hizdaki izokinetik omuz kuvvet degeri ile
Eks fazinda agisal hizlarin 180°/sn (r=0,468) ve 240°/sn (r=0,460) oldugu izokinetik
diz kuvvetleri arasinda, IR fazinda 180°/sn acisal hizdaki izokinetik omuz kuvvet

degeri ile Eks fazinda 240°/sn agisal hizdaki (r=0,424) izokinetik diz kuvvet degerleri
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arasinda pozitif yonde orta diizeyde korelasyon tespit edildi (p<0,05). DT taraftaki
diger izokinetik kuvvet degerleri arasinda anlamli korelasyon tespit edilemedi
(p>0,05).

NDT tarafta yapilan inceleme sonucuna gore ise; IR fazinda 60°/snagisal hizdaki
izokinetik omuz kuvvet degeri ile Eks fazinda 60°/sn (r=0,474) ve 180°/sn (r=0,423)
acisal hizlardaki izokinetik diz kuvvet degerleri arasinda, ER fazinda 60°/sn agisal
hizdaki izokinetik omuz kuvvet degeri ile Eks fazda 60°/sn (r=0,489), 180°/sn
(r=0,462) ve 240°/sn (r=0,444) acisal hizlardaki izokinetik diz kuvvet degerleri
arasinda ve IR fazinda 180°/sn agisal hizdaki izokinetik omuz kuvvet degeri ile Flek
fazinda 180°/sn (r=0,430) ve 240°/sn (r=0,451) hizlarda izokinetik diz degerleri
arasinda pozitif yonde ve orta diizeyde anlamli korelasyon tespit edildi (r<0,05). NDT
taraftaki diger izokinetik kuvvet degerleri arasindaki korelasyonun anlamli olmadigi

goriildii (p>0,05).

Tablo 4.19. DT ve NDT taraflardaki statik ve dinamik denge degerleri arasindaki iliski

DT ATE ATES AFV Sl TTSD TBFSD TMLSD
COPX 0,070 -0,099 -0,109 -0,253 0,248 -0,089 0,028
COPY 0,001 0,218 -0,190  -0,298 0,513* -0,009 0,041
FBSD -0,202 0,042 -0,097 0,186 -0,133 -0,164 0,158
MLSD -0,222 0,173 0,052 0,174 -0,359 0,298 -0,164
AFBS -0,351 0,013 -0,121 0,349 0,093 -0,141 0,357
AMLS -0,269 -0,004 0,011 0,205 -0,064 -0,042 0,215

EA -0,225 0,010 0,029 0,291 -0,339 0,066 0,008

P -0,392 -0,084 -0,114 0,306 0,086 -0,140 0,377
NDT ATE ATES ARV SI TTSD TBFSD TMLSD
COPX -0,128 0,141 -0,399 -0,337 0,254 -0,183 0,234
COPY -0,028 0,005 -0,107 0,126 0,274 0,340 -0,113
FBSD 0,109 0,183 0,097 -0,206  -0,136 -0,341 0,205
MLSD 0,205 0,041 -0,009 0,004 -0,121 -0,075 -0,017
AFBS 0,071 0,262 -0,242 -0,346 0,150 -0,395 0,279
AMLS 0,127 0,144 0,105 -0,177  -0,262 -0,164 0,228

EA 0,176 0,204 0,028 -0,054  -0,317 -0,232 0,018

P 0,066 0,169 -0,076 -0,270  -0,075 -0,324 0,305

*p<0,05; DT: dominant taraf;, NDT: nondominant taraf; COPX; x eksenine yapilan ortalama basing:
COPY: y eksenine yapilan ortalama basing; FBSD: 6ne-arkaya salinim sapmasi; MLSD: saga-sola
salinim sapmasi; AFBS: ortalama 6ne-arkaya hiz; AMLS: ortalama saga-sola hiz; EA: kullanilan alan;
P: kullanilan ¢evre; ATE: ortalama takip hatasi; ATES; ortalama takip hata siiresi; AFV: ortalama
kuvvet varyansi; Sl: stabilite index; TTSD: govde toplam salinim sapmasi; TBFSD: govde 6ne-arkaya
salinim sapmasi; TMLSD: govde ortaya-yana salinim sapmasi

Deneklerin statik ve dinamik denge degerleri arasindaki iliski pearson
korelasyon testi yapilarak incelenmis olup, DT tarafta sadece COPY ile TTSD

degerleri arasinda (r=0,513) pozitif yonde orta diizeyde korelasyon hesapland:
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(p<0,05). Bunun digindaki degerler arasinda istatistiksel olarak anlamli korelasyon

olmadig tespit edildi (p>0,05).

Tablo 4.20. DT ve NDT taraflardaki statik denge ve Y denge testleri arasindaki iligki

DT ANT (cm) PM (cm) PL (cm) Y Denge
COPX 0,182 0,389 -0,049 0,220
COPY -0,041 0,217 0,182 0,233
FBSD 0,186 -0,032 -0,344 -0,250
MLSD 0,330 -0,051 -0,088 0,051
AFBS 0,351 -0,073 -0,467* -0,226
AMLS 0,520* 0,046 -0,219 -0,027

EA 0,245 -0,120 -0,263 -0,195

P 0,389 -0,106 -0,351 -0,197

NDT ANT (cm) PM (cm) PL (cm) Y Denge
COPX -0,157 -0,121 0,122 -0,308
COPY 0,481* 0,514* 0,097 0,404
FBSD 0,116 -0,126 0,044 -0,094
MLSD 0,075 -0,183 0,060 -0,015
AFBS 0,079 -0,024 -0,220 -0,167
AMLS 0,042 -0,193 -0,186 -0,226
EA 0,143 -0,134 -0,134 -0,066
P 0,104 -0,093 -0,147 -0,153

* p<0,05; DT: dominant taraf; NDT: nondominant taraf; COPX; x eksenine yapilan ortalama basing:
COPY: y eksenine yapilan ortalama basing; FBSD: One-arkaya salinim sapmasi; MLSD: saga-sola
salinim sapmasi; AFBS: ortalama 6ne-arkaya hiz; AMLS: ortalama saga-sola hiz; EA: kullanilan alan;
P: kullanilan ¢evre; ANT: anterior; PM: posteromedial PL: posterolateral; Y Denge; Y denge kompozit
skor

Deneklerin DT ve NDT taraflardaki statik denge ve Y denge test sonuglari
arasindaki korelasyon analizine gore; DT tarafta AMLS ile ANT degerleri arasinda
(r=0,520) pozitif yonde ve AFBS ile PL degerleri arasinda (r=-0,467) negatif yonde
orta diizeyde anlamli korelasyon tespit edildi (p<<0,05). NDT tarafta ise COPY ile ANT
(r=0,481) ve PM (r=0,514) degerleri arasinda pozitif yonde orta diizeyde anlamli
korelasyon hesaplandi (p<0,05). Diger degerleri arasindaki korelasyonun anlamli

olmadig1 goriildii (p>0,05).
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Tablo 4.21. DT ve NDT taraflardaki dinamik ve Y denge degerleri arasindaki iliski

DT ANT (cm) PM (cm) PL (cm) Y Denge
ATE -0,071 -0,003 -0,219 -0,155
ATES 0,165 0,105 -0,339 -0,001
ARV -0,093 -0,118 0,270 0,081

Sl -0,092 -0,369 -0,334 -0,408
TTSD 0,006 -0,019 -0,120 -0,142
TBFSD 0,263 0,408 0,323 0,476*
TMLSD 0,034 -0,177 -0,233 -0,356
NDT ANT (cm) PM (cm) PL (cm) Y Denge
ATE 0,224 0,017 -0,139 0,011
ATES 0,269 0,030 -0,035 -0,046
ARV 0,167 0,255 -0,059 0,218
Sl 0,391 0,235 0,433* 0,518*
TTSD -0,198 -0,002 -0,272 -0,244
TBFSD 0,429* 0,363 0,469* 0,517*
TMLSD -0,243 -0,186 -0,272 -0,433*

* p<0,05; DT: dominant taraf; NDT: nondominant taraf; ATE: ortalama takip hatasi; ATES; ortalama
takip hata siiresi; AFV: ortalama kuvvet varyansi; Sl: stabilite index; TTSD: govde toplam salinim
sapmasi; TBFSD: govde One-arkaya salinim sapmasi; TMLSD: gévde ortaya-yana salinim sapmast;
ANT: anterior; PM: posteromedial PL: posterolateral; Y Denge; Y denge kompozit skor

Deneklerin DT ve NDT taraflardaki dinamik denge ve Y denge test sonuglari
arasinda yapilan pearson korelasyon analizine gore; DT tarafta dinamik denge
degerlerinden TBFSD degeri ile Y denge kompozit skor degeri arasinda (r=0,476)
pozitif yonde orta diizeyde korelasyon goriiliirken (p<0,05) diger degerler arasindaki
korelasyonun anlamli olmadig: tespit edildi (p>0,05). NDT tarafta ise; dinamik denge
degerlerinden Sl ile Y denge degerlerinden PL (r=0,433) ve Y denge kompozit skor
arasinda (r= 0,518), TBFSD degeri ile ANT (r=0,429), PL (r=0,469) ve Y denge
kompozit skor arasinda (r=0,517) pozitif yonde, TMLSD degeri ile Y denge kompozit
skor degeri arasinda (r=-0,433) negatif yonde orta diizeyde korelasyon tespit edildi
(p<0,05). Deneklerin NDT taraftaki diger dinamik denge ve Y denge degerlerinin

arasindaki iliskinin anlamli olmadig: goriildi (p>0,05).
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Tablo 4.22. Cift ayak Statik ve Dinamik denge degerleri arasindaki iliski

Degisken ATE ATES AFV Sl TTSD TBFSD  TMLSD
COPX 0,163 0,060 0,053 0,018  -0,425* 0,257 -0,297
COPY 0,059 -0,014 -0,020 0,255 -0,113 0,181 -0,131
FBSD 0,205 0,337 0,045 -0,395 0,115 -0,068 -0,103
MLSD 0,338 0,391 0,534* -0,218  -0,059 -0,025 0,088
AFBS -0,098 0,238 0,141 -0,186 0,247 -0,129 0,145
AMLS 0,087 0,204  0,544**  -0,196 0,106 -0,105 0,159

EA 0,317 0,440* 0,368 -0,288 0,083 -0,102 0,038
P 0,000 0,228 0,373 -0,210 0,184 -0,123 0,170

* p<0,05; COPX; x eksenine yapilan ortalama basing: COPY: y eksenine yapilan ortalama basing;
FBSD: 6ne-arkaya salinim sapmasi; MLSD: saga-sola salimim sapmasi; AFBS: ortalama 6ne-arkaya
hiz; AMLS: ortalama saga-sola hiz; EA: kullanilan alan; P: kullanilan ¢evre; ATE: ortalama takip hatast;
ATES; ortalama takip hata siiresi; AFV: ortalama kuvvet varyansi; Sl: stabilite index; TTSD: gévde
toplam salinim sapmasi; TBFSD: govde one-arkaya salinim sapmasi; TMLSD: govde ortaya-yana
salinim sapmast

Deneklerin ¢ift ayak statik ve dinamik denge degerleri arasindaki pearson
korelasyon analizi incelendiginde; AFV ile MLSD (r=0,534) ve AMLS (r=0,544)
degerleri arasinda pozitif yonde, ATES degeri ile EA degeri arasinda (r=0,440) pozitif
yonde ve TTSD ile COPX degeri arasinda (r=-0,425) negatif yonde orta diizeyde
korelasyon hesaplandi (p<0,05). Bunlarin digsindaki degerlerin  arasindaki
korelasyonun anlamli olmadig: goriildii (p>0,05).

Tablo 4.23. DT ve NDT statik denge ile alt FPT sonuglar1 arasindaki iliski

DT TAA UAA CA MRA MTUA
COPX 0,182 0,074 0,052 0,256 0,186
COPY -0,190 -0,012 0,024 -0,215 0,009
FBSD 0,212 0,252 0,094 -0,077 0,185
MLSD -0,248 -0,071 -0,154 -0,480* -0,223
AFBS -0,150 -0,123 0,232 -0,336 -0,134
AMLS -0,417 -0,225 0,099 -0,528* -0,393

EA 0,053 0,106 -0,043 -0,216 -0,025

P -0,208 -0,123 0,223 -0,444* -0,247
NDT TAA UAA CA MRA MTUA
COPX 0,267 0,080 0,353 0,295 0,091
COPY 0,015 0,210 -0,019 0,046 0,044
FBSD -0,069 0,123 0,079 -0,254 0,087
MLSD -0,080 0,031 -0,093 -0,301 -0,093
AFBS -0,347 -0,247 -0,211 -0,408 -0,205
AMLS -0,246 -0,191 -0,258 -0,376 -0,240
EA -0,226 -0,127 -0,222 -0,387 -0,034
P -0,323 -0,184 -0,213 -0,439* -0,181

* p<0,05; DT: dominant taraf; NDT: nondominant taraf; COPX: x eksenine yapilan ortalama basing:
COPY: y eksenine yapilan ortalama basing; FBSD: 6ne-arkaya salinim sapmasi; MLSD: saga-sola
salimim sapmasi; AFBS: ortalama 6ne-arkaya hiz; AMLS: ortalama saga-sola hiz; EA: kullanilan alan;
P: kullanilan ¢evre; TAA: tek adim atlama; UAA: {i¢ adim atlama; CA: ¢apraz atlama; MRA: medial
rotasyon atlama; MTUA: medial tarafa ii¢ adim atlama
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Deneklerin DT ve NDT taraflardaki statik denge degerleri ile alt FPT sonuglari
arasindaki iligkinin incelendigi pearson korelasyon test sonuglari incelendiginde; DT
tarafta alt FPT ’lerden MRA (cm) test sonuglari ile statik denge degerlerinden MLSD
(mm) (r=-0,480), AMLS (mm/sn) (r=-0,528) ve P (mm) (r=-0,444) degerleri arasinda
negatif yonde orta diizeyde anlamli korelasyon tespit edildi (p<0,05). NDT tarafta
MRA (mm) ile P(mm) degeri arasinda (r= -0,439) negatif yonde orta diizeyde
korelasyon goriiliirken (p<0,05), diger degerler arasinda herhangi bir anlamli iliski

tespit edilemedi (p>0,05) (Tablo 4.23).

Tablo 4.24. DT ve NDT dinamik denge ile alt FPT sonuglari arasindaki iligki

DT TAA UAA CA MRA MTUA
ATE -0,060 0,082 0,143 0,121 0,075
ATES -0,367 0,169 0,089 -0,438* 0,145
AFV -0,089 -0,085 -0,333 -0,064 -0,018
sl -0,080 -0,295 -0,098 -0,103 -0,164
TTSD 0,066 -0,126 0,284 0,069 -0,124
TBFSD -0,153 -0,196 -0,384 -0,026 -0,047
TMLSD 0,150 -0,130 0,340 0,133 -0,183
NDT TAA UAA CA MRA MTUA
ATE -0,060 0,041 -0,106 -0,102 -0,131
ATES -0,023 0,196 0,151 -0,192 -0,019
AFV -0,020 0,139 -0,098 -0,060 0,064
sl 0,001 0,322 0,080 -0,124 0,080
TTSD -0,050 -0,253 0,056 0,087 -0,016
TBFSD -0,086 0,062 -0,242 -0,009 0,070
TMLSD 0,019 -0,172 0,149 0,169 0,050

* p<0,05; DT: dominant taraf; NDT: nondominant taraf; ATE: ortalama takip hatasi; ATES; ortalama
takip hata siiresi; AFV: ortalama kuvvet varyansi; Sl: stabilite index; TTSD: govde toplam salinim
sapmasi; TBFSD: govde One-arkaya salinim sapmasi; TMLSD: govde ortaya-yana salinim sapmast;
TAA: tek adim atlama; UAA: ii¢c adim atlama; CA: capraz atlama; MRA: medial rotasyon atlama;
MTUA: medial tarafa i¢ adim atlama

Deneklerin DT ve NDT taraflardaki dinamik denge ve alt FPT sonuglar
arasindaki korelasyon analizine gore; DT tarafta alt FPT lerden MRA (mm) test
sonuglart ile dinamik denge degerlerinden ATES degeri arasinda (r= -0,438) negatif
yonde orta diizeyde korelasyon goriildii (p<0,05). DT taraftaki diger degerler arasinda
ve NDT taraftaki tiim dinamik denge ve alt FPT degerleri arasinda anlamli iliski tespit

edilemedi (p>0,05).

53



Tablo 4.25. DT ve NDT Y denge testi ile alt FPT sonuglar arasindaki iliski

DT ANT PM PL Y Denge
TAA -0,281 -0,007 0,089 -0,094
UAA -0,006 0,172 0,160 0,168

CA 0,156 0,145 -0,194 -0,089
MRA -0,327 0,028 0,156 -0,058

MTUA -0,216 0,282 0,154 0,118

NDT ANT PM PL Y Denge
TAA -0,087 0,003 0,062 -0,030
UAA 0,391 0,427* 0,463* 0,446*

CA 0,086 0,153 0,391 0,137
MRA -0,155 -0,040 -0,006 -0,117

MTUA 0,258 0,275 0,366 0,289

* p<0,05; DT: dominant taraf; NDT: nondominant taraf; TAA: tek adim atlama; UAA: ii¢ adim atlama;
CA: capraz atlama; MRA: medial rotasyon atlama; MTUA: medial tarafa iic adim atlama; ANT:
anterior; PM: posteromedial PL: posterolateral; Y Denge; Y denge kompozit skor

Deneklerin DT ve NDT taraflardaki Y denge degerleri ile alt FPT sonuglar
arasindaki iligkiyi incelemek icin pearson korelasyon testi uygulandi. Analiz
sonuglarina gore; DT taraftaki Y denge degerleri ile alt FPT sonuglar1 arasinda
herhangi anlamli korelasyona rastlanmadi (p>0,05). NDT tarafta ise alt FPT lerden
UAA (cm) testi ile PM (cm) (1=0,427), PL (cm)(r=0,463) ve Y denge kompozit skor
(r=0,446) arasinda istatistiksel olarak pozitif yonde orta diizeyde korelasyon varken

(p<0,05), oteki degerlerde anlamli iligkinin olmadig goriildii (p>0,05).

Tablo 4.26. DT ve NDT statik denge ile izokinetik diz kuvvetleri arasindaki iliski

DT 60 Eks 60 Flek 180 Eks 180 Flek 240 Eks 240 Flek
COPX -0,028 0,146 -0,027 0,210 -0,071 0,245
COPY -0,410 -0,195 -0,318 -0,019 -0,319 0,141
FBSD 0,146 0,080 0,102 0,136 0,090 0,068
MLSD -0,106 -0,267 -0,100 -0,329 -0,093 -0,354
AFBS 0,293 0,141 0,117 0,195 0,071 0,055
AMLS 0,234 0,095 0,153 0,083 0,127 -0,038

EA 0,091 -0,035 0,073 -0,099 0,081 -0,158

P 0,242 0,100 0,131 0,132 0,109 0,032

NDT 60 Eks 60 Flek 180 Eks 180 Flek 240 Eks 240 Flek

COPX 0,279 0,250 0,348 0,283 0,336 0,306
COPY -0,186 -0,044 -0,118 0,135 -0,081 0,225
FBSD 0,252 0,157 0,233 0,050 0,275 0,033
MLSD -0,052 -0,048 0,109 -0,029 0,129 -0,060
AFBS 0,181 0,095 -0,076 -0,039 -0,102 -0,059
AMLS 0,088 0,006 -0,039 -0,061 -0,068 -0,091
EA 0,178 0,032 0,059 -0,166 0,080 -0,205
P 0,137 0,055 -0,066 -0,052 -0,090 -0,079

Deneklerin DT ve NDT taraflarda statik denge sonuglari ile Eks ve Flek
fazlardaki 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn agisal hizlardaki izokinetik diz kuvvet
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parametreleri arasindaki korelasyon analizi incelenmis olup; gerek DT ve gerekse de
NDT taraflardaki statik denge degerleri ile Eks ve Flek fazlardaki 60°/sn, 180°/sn ve
240°/sn agisal hizlardaki izokinetik diz kuvvet degerleri arasinda istatistiksel olarak
anlamli korelasyon olmadigi tespit edildi (p>0,05) (Tablo 4.26).

Tablo 4.27. DT ve NDT dinamik denge ile izokinetik diz kuvvetleri arasindaki iligki

DT 60 Eks 60 Flek 180 Eks 180 Flek 240 Eks 240 Flek
ATE 0,335 0,141 0,360 0,070 0,375 0,004
ATES 0,149 -0,052 0,097 0,048 0,042 0,050
AFV -0,170 -0,135 -0,185 -0,246 -0,227 -0,301
Si 0,044 -0,085 -0,023 -0,182 0,033 -0,193
TTSD 0,004 0,250 0,084 -0,431* 0,119 0,514*

TBFSD -0,307 -0,480* -0,403 -0,557** -0,454* -0,554**
TMLSD 0,213 0,368 0,280 0,449* 0,333 0,460*

NDT 60 Eks 60 Flek 180 Eks 180 Flek 240 Eks 240 Flek
ATE 0,477* 0,315 0,529* 0,103 0,469* -0,048
ATES 0,352 0,172 0,369 0,039 0,258 -0,061
AFV 0,002 -0,260 0,032 -0,101 -0,003 -0,080
SI -0,425* -0,495* -0,172 -0,476* -0,218 -0,515*
TTSD -0,074 0,138 -0,109 0,407 -0,113 0,487*
TBFSD -0,443* -0,511* -0,425* -0,511* -0,425* -0,482*
TMLSD 0,267 0,429* 0,129 0,593** 0,124 0,648**

* p<0,05; **p<0,001; DT: dominant taraf, NDT: nondominant taraf, ATE: ortalama takip hatasi; ATES;
ortalama takip hata siiresi; AFV: ortalama kuvvet varyansi; SI: stabilite index; TTSD: gdvde toplam
salmim sapmasi; TBFSD: govde One-arkaya salinim sapmasi; TMLSD: gévde ortaya-yana salinim
sapmast; Eks: ekstansiyon; Flek: fleksiyon.

Deneklerin DT ve NDT taraflarda dinamik denge sonuglar ile Eks ve Flek
fazlardaki 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn agisal hizlardaki izokinetik diz Kkuvvet
parametrelerinin iligkisi incelendi. Elde edilen sonuglar; DT dinamik denge
degerlerinden TTSD degeri ile Flek fazda 180°/sn (r=-0,431) agisal hizda izokinetik
diz kuvvet degeri arasinda negatif yonde, 240°/sn (r= 0,514) agisal hizda izokinetik
diz kuvvet degeri ile pozitif yonde orta diizeyde korelasyon goriildii (p<0,05). Ayrica
TBFSD degeri ile Flek fazinda 60°/sn (r=-480), 180°/sn (r=-0,557) ve 240°/sn (r= -
0,554) agisal hizlardaki izokinetik diz kuvvet degerleri ile Eks fazinda 240°/sn agisal
hizdaki (r=-0,454) izokinetik diz kuvvet degerleri arasinda negatif yonde orta diizeyde
korelasyon tespit edildi (p<0,05; p<0,001). Ote yandan TMLSD degeri ile FIx fazinda
180°/sn (r=0,449) ve 240°/sn (r=0,460) izokinetik diz degerleri arasinda pozitif yonde
orta diizeyde iliski oldugu gorildii (p<0,05).

NDT tarafta yapilan analizde ise; dinamik denge degerlerinden ATE degeri ile
Ex fazinda 60°/sn (r=0,477), 180°/sn (r=0,529) ve 240°/sn (r=0,469) izokinetik diz
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degerleri ile pozitif yonde, S| degeri ile EKs fazinda 60°/sn (r=-0,425) ve Flek fazinda
60°/sn (r=-0,495), 180°/sn (r=-0,476) ve 240°/sn (r=-0,515) hizlardaki izokinetik diz
kuvvet degeriyle orta diizeyde negatif iliski bulundu (p<0,05). Ayrica TTSD degeri ile
Flek fazinda 240°/sn (r= 0,487) agisal hizdaki izokinetik diz kuvvet degeri ile pozitif
yonde, TBFSD degeri ile Eks ve Flek fazlarinda 60°/sn (r=-0,443; r=-0,511), 180°/sn
(r=-0,425; r=-0,511), ve 240°/sn (r= -0,425; r= -0,482) acisal hizlardaki izokinetik
diz kuvvet degerleri arasinda negatif yonde anlamli korelasyon tespit edildi (p<0,05).
Ote yandan dinamik denge degerlerinden TMLSD degeri ile Flek fazinda 60°/sn
(r=0,429), 180°/sn (r=0,593) ve 240°/sn (r=0,648) hizlardaki izokinetik diz kuvvet
degerleriyle pozitif yonde anlamli korelasyon bulundu (p<0,05;p<0,001).

Tablo 4.28. DT ve NDT Y denge ve izokinetik diz kuvvetleri arasindaki iligki

DT 60 Eks 60 Flek 180 Eks 180 Flek 240 Eks 240 Flek
ANT -0,002 -0,063 0,081 0,051 0,036 0,042
PM -0,207 -0,156 -0,143 0,011 -0,258 0,026
PL -0,412 -0,214 -0,195 -0,166 -0,214 -0,086
Y Denge -0,333 -0,257 -0,232 -0,127 -0,309 -0,064
NDT 60 Eks 60 Flek 180 Eks 180 Flek 240 Eks 240 Flek
ANT -0,109 -0,025 -0,123 0,022 -0,129 0,039
PM -0,175 -0,056 -0,205 0,102 -0,205 0,164
PL -0,352 -0,197 -0,144 -0,059 -0,165 -0,055
Y Denge -0,364 -0,247 -0,290 -0,121 -0,281 -0,090

DT: dominant taraf; NDT: nondominant taraf; Eks: ekstansiyon; Flek: fleksiyon; ANT: anterior; PM:
posteromedial PL: posterolateral; Y Denge; Y denge kompozit skor

Deneklerin DT ve NDT taraflarda Y denge degerleri ile Eks ve Flek fazlardaki
60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn agisal hizlardaki izokinetik diz kuvvet parametreleri
arasindaki iligki pearson korelasyon analizi ile incelendi. Analiz sonucuna gore; gerek
DT ve gerekse de NDT taraflardaki Y denge degerleri ile Eks ve Flek fazlardaki
60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn agisal hizlardaki izokinetik diz kuvvet sonuclarinda anlaml
iliski goriilmedi (p>0,05).
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Tablo 4.29. DT 60°/sn IR-ER kuvvetlerinin iist FPT’ler ile regresyon analizi

Model 1 (IR) B Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti -60,862 31,840 -1,912 0,073
STF (cm) 0,113 0,030 3,757 0,002 1,141
MST (say1) 1,114 0,366 3,045 0,076 1,532
BKA (sn) 0,389 0,332 1,171 0,258 2,162
KST (say1) -1,055 0,432 -2,442 0,121 2,374
Model 1 (ER) B Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti -42,806 28,802 -1,524 0,146
STF (cm) 0,084 0,026 3,182 0,005 1,141
MST (say1) 0,787 0,323 2,438 0,062 1,532
BKA (sn) 0,159 0,293 0,543 0,594 2,162
KST (say1) -0,694 0,381 -1,821 0,086 2,374

*p<0,05; STF: saglik topu firlarma; MST: modifiye sinav; BKA: biikiilii kol asili kalma; KST: kapali
Kinetik zincir stabilizsasyon; Std. Hata: standart hata; VIF: varyans enflasyon faktorii; p: beta; IR:
internal rotasyon; ER: eksternal rotasyon.

DT tarafta 60°/sn acisal hizda IR fazda bulunan parametrelerin FPT degerleriyle
tahmin edilebilmesi adina gerceklestirilen regresyon analizi irdelendiginde;
FPT’lerden STF (cm) (B= 0,0113, p=0,002) parametresinde anlamli sonu¢ goriildii
(p<0,05). Digerlerinde ise anlamli sonug goriilmedi (p>0,05). DT tarafta 60°/sn agisal
hida ER fazda bulunan degerleri FPT sonuglariyla hesaplayabilmek amaciyla
gerceklestirilen regresyon analizine bakildiginda; STF (cm) (B= 0,084, p=0,005)
sonucunda anlamlik oldugu (p<0,05), diger FPT’lerdeyse olmadigi goriildii (p>0,05).

Tablo 4.30. DT 60°/sn IR-ER kuvvetlerinin STF ile tahmin edilmesi

Model 2 (iR) B Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti 29,031 31,424 -0,924 0,367
STF (cm) 0,087 0,034 2,597 0,017 1,000
Model 2 (ER) B Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti 24,938 25,339 -0,987 0,337
STF (cm) 0,070 0,027 2,578 0,018 1,000

STF: saglik topu firlarma; Std. Hata: standart hata; VIF: varyans enflasyon faktorii; B: beta

DT tarafta 60°/sn agisal hizda IR fazda bulunan degerin STF (cm) ile
hesaplanabilmesi amaciyla yapilmis olan modelin giivenirlik oran1 %25,2 (R*=0,252)
olarak belirlendi. Ayrica ele edilmis olan modelin katsayist, sabiti ve anlamlilik diizeyi
onemli goriildii (p<0,05). Elde edilen model Y= 29,031 + 0,087*STF (cm) formiilii
gerceklestirildiginde elde edilen deger %25,2 giivenirlik oraninda IR fazda 60°/sn
acisal hiz sonucunu vermektedir. STF (cm) parametresindeki bir birim artis

gerceklestiginde IR fazda 60°/sn agisal hiz degeri B=0,087 birimlik artis gosterir. DT
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tarafin ER fazda 60°/sn agisal hizda elde edilen degerin STF (cm) ile hesaplanmasi
icin yapilan modelde giivenirlik orani1 %24,9 (R? = 0,249) olarak belirlendi. Ayrica ele
edilmis olan modelin anlamlilik diizeyinin 6nemli oldugu bulundu (p<0,05). Tespit
edilen modelde Y= 24,938 + 0,070*STF (cm) formiiliin uygulanmas: sonucunda elde
edilen deger %24,9 giivenirlik oraninda ER fazin 60°/sh agisal hiz parametresini
vermektedir. STF (cm) sonucunda bir birimlik artma goriildigiinde ER fazda 60°/sn
acisal hiz degerinde f=0,070 birimlik artis beklenir.

Tablo 4.31. DT 60°/sn IR-ER kuvvetlerin FPT ler ile tahmin modellerin giivenirligi

60°sn1IR HKO R R® adj. D
Model 1 110,738 0,554 0,449 0,006
Model 2 157,736 0,252 0,215 0,017

60°sn'ER HKO R? R? adj. p
Model 1 86,144 0,464 0,338 0,025
Model 2 102,560 0,249 0,212 0,018

*p<0,05; IR: internal rotasyon; ER: eksternal rotasyon; R? : R square; R? adj.: adjusted R square

DT tarafta 60°/sn IR-ER fazda sergilenen kuvvetlerin FPT lerin kullanilmasiyla
hesaplanabilmeleri amaciyla diizenlenen modellerdeki giivenirlik diizeyleri Tablo

4.31’de sunulmustur.

Tablo 4.32. NDT 60°/sn IR-ER kuvvetlerinin iist FPT’ler ile regresyon analizi

Model 1 IR B Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti 66,510 32,150 -2,069 0,054
STF (cm) 0,110 0,030 3,625 0,002 1,141
MST (say1) 0,802 0,369 2,171 0,064 1,532
BKA (sn) 0,543 0,335 1,623 0,123 2,162
KST (sayr) -0,788 0,436 -1,806 0,089 2,374
Model 1 ER B Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti 54,937 21,674 -2,535 0,021
STF (cm) 0,083 0,020 4,076 0,001 1,141
MST (say1) 0,703 0,249 2,823 0,112 1,532
BKA (sn) 0,163 0,226 0,720 0,481 2,162
KST (sayr) -0,423 0,294 -1,440 0,168 2,374

*p<0,05; STF: saglik topu firlarma; MST: modifiye sinav; BKA: biikiilii kol asili kalma; KST: kapali
kinetik zincir stabilizsasyon; Std. Hata: standart hata; VIF: varyans enflasyon faktorii; B: beta; IR:
internal rotasyon; ER: eksternal rotasyon.

NDT tarafta 60°/sn acisal hizda IR fazda elde edilen sonucun FPT’lerle
hesaplanmas1 amaciyla gercgeklestirilen regresyon analizine gore; STF (cm) (B=
0,110), p=0,002) parametresinde anlamlilik goriildii (p<0,05). Digerlerindeyse
anlamliligin olmadig1 gorildii (p>0,05). NDT tarafta 60°/sn agisal hizda ER fazda

kaydedilen parametrenin FPTlerle tahmin edebilmek adina gergeklestirilen regresyon
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analizine gore; STF (cm) (B= 0,083, p=0,001) degerinde anlamliligin oldugu (p<0,05),

digerlerinde ise anlamliligin olmadig: goriildii (p>0,05).

Tablo 4.33. NDT 60°/sn IR-ER kuvvetlerinin STF ile tahmin edilmesi

Model 2 IR B Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti 28,798 29,745 -0,968 0,345
STF (cm) 0,083 0,032 2,601 0,017 1,000
Model 2 ER p Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti 24,938 25,339 -0,984 0,337
STF (cm) 0,070 0,027 2,578 0,018 1,000

STF: saglik topu firlarma; Std. Hata: standart hata; VIF: varyans enflasyon faktori; B: beta.

NDT tarafta 60°/sn acisal hizda IR fazda elde edilen degerlerin STF (cm)
degeriyle hesaplanmasi igin yapilan modelin giivenirligi %25,3 (R? = 0,253) olarak
belirlendi. Ayrica ele edilmis olan bu modelin anlamlilik diizeyinin ve katsayilarinin
onemli oldugu goriildii (p<0,05). Modelde Y= 28,798 + 0,083*STF (cm) formiiliiniin
uygulanmasiyla elde edilen sonug %25,3 giivenirlik oraniyla 60°/sn IR parametresini
sunmaktadir. STF (cm) degerinde goriilen birimlik artisin IR fazda 60°/sn agisal hiz
degerini $=0,083 birim arttiracagi goriildii. NDT tarafta 60°/sn agisal hizda ER fazdaki
kuvvetin STF (cm) ile hesaplanmasi1 amaciyla olusturulan modelin gilivenirlik orani
%24,9 (R*=0,249) olarak belirlendi. Ayrica diizenlenen bu modelin anlamlilik diizeyi
ve katsayilar1 5nemli bulundu (p<0,05). Model iizerinde Y= 24,938 + 0,070*STF (cm)
formiiliiniin uygulanmasiyla elde edilen deger %24,9 giivenirlik oraniyla 60°/sn agisal
hizda ER fazdaki kuvvet sonucunu vermektedir. STF (cm) degerinde goriilen birimlik

artisin ER fazda 60°/sn agisal hiz degerini $=0,070 birim arttiracag tespit edildi.

Tablo 4.34. NDT 60°/sniR-ER kuvvetlerinin FPT’ler ile tahmin modellerinin giivenirligi

60°/sn iR HKO R? R? adj. p
Model 1 112,909 0,493 0,373 0,016
Model 2 141,330 0,253 0,215 0,017

60°/sn ER HKO R? R? adj. p
Model 1 86,144 0,464 0,338 0,025
Model 2 102,560 0,249 0,212 0,018

*p<0,05; IR: internal rotasyon; ER: eksternal rotasyon; R? : R square; R? adj.: adjusted R square

DT tarafta 60°/sn IR-ER fazda elde edilen kuvvet degerlerinin FPT lerin
kullanilmas: ile hesaplanabilmesi adina ortaya koyulan modellerdeki giivenirlik

diizeyleri Tablo 4.34’de sunulmustur.
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Tablo 4.35. DT 180°/sn IR-ER kuvvetlerinin iist FPT’ler ile regresyon analizi

Model 1 (iR) B Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti 65,899 23,710 -2,779 0,013
STF (cm) 0,096 0,022 4,308 0,000 1,141
MST (say1) 1,004 0,272 3,686 0,102 1,532
BKA (sn) 0,323 0,247 1,306 0,209 2,162
KST (say1) -0,666 0,322 -2,069 0,054 2,374
Model 1 (ER) B Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti 35,757 21,514 -1,662 0,115
STF (cm) 0,057 0,020 2,831 0,012 1,141
MST (say1) 0,744 0,247 3,009 0,108 1,532
BKA (sn) 0,198 0,224 0,885 0,388 2,162
KST (say1) -0,454 0,292 -1,557 0,138 2,374

*p<0,05; STF: saglik topu firlarma; MPU: modifiye sinav; BKA: biikiilii kol asil1 kalma; KST: kapali
kinetik zincir stabilizsasyon; Std. Hata: standart hata; VIF: varyans enflasyon faktorii; B: beta; IR:
internal rotasyon; ER: eksternal rotasyon.

DT tarafta 180°/sn a¢isal hizda IR fazda elde edilen sonucun FPT’lerle tahmin
edilebilmesi amaciyla gerceklestirilen regresyon analizinde; STF (cm) (B= 0,096,
p=0,000) parametresinde anlamliligin oldugu (p<0,05), digerlerindeyse anlamliligin
olmadig1 goriildi (p>0,05). DT tarafta 180°/sn agisal hizda ER fazda elde edilen
sonucun FPT’lerle tahmin edilebilmesi amaciyla gergeklestirilen regresyon analizinde;
STF (cm) (B= 0,057), p=0,012) parametresinde anlamliligin oldugu (p<0,05),

digerlerinde ise anlamliligin olmadigi goriildii (p>0,05).

Tablo 4.36. DT 180°/sn IR-ER kuwvvetlerinin STF ile tahmin edilmesi

Model 2 (iR) B Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti 25,122 25,393 -0,989 0,334
STF (cm) 0,072 0,027 2,662 0,015 1,000
Model 2 (ER) B Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti 6,164 20,906 -0,295 0,771
STF (cm) 0,041 0,022 1,821 0,084 1,000

STF: saglik topu firlarma; Std. Hata: standart hata; VIF: varyans enflasyon faktorii; f: beta.

DT tarafta 180°/sn agisal hizda IR fazda elde edilen degerlerin STF (cm)
degeriyle hesaplanabilmesi i¢in yapilan modelin giivenirligi %26,2 (R?=0,262) olarak
belirlendi. Ayrica ele edilmis olan bu modelin anlamliklik diizeyinin ve katsayilarinin
onemli oldugu goriildii (p<0,05). Modelde Y= 25,122 + 0,072*STF (cm) formiiliiniin
uygulanmasiyla elde edilen sonug %26,2 giivenirlik oraniyla 180°/sn IR parametresini
sunmaktadir. STF (cm) degerinde goriilen birimlik artigin IR fazda 60°/sn agisal hiz
degerini f=0,072 birim arttiracag1 goriildii. DT tarafta 180°/sn agisal hida ER fazdaki

kuvvet sonucunun STF (cm) ile hesaplanabilmesi amaciyla olusturulan modelin
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giivenirlik orant %14,2 (R? = 0,142) olarak belirlendi. Ayrica ele edilmmis olan bu

modelin anlamlilik diizeyi ve katsayilarinin 6nemsiz oldugu tespit edildi (p>0,05).

Tablo 4.37. DT 180°/sn IR-ER kuvvetlerinin FPT ler ile tahmin modellerinin giivenirligi

180°/sn iR HKO R? R? adj. p
Model 1 61,406 0,626 0,538 0,001
Model 2 103,00 0,262 0,225 0,015

180°/sn ER HKO R? R? adj. P
Model 1 50,561 0,472 0,348 0,022
Model 2 69,814 0,142 0,099 0,084

*p<0,05; IR: internal rotasyon; ER: eksternal rotasyon; R? : R square; R2 adj.: adjusted R square

DT tarafta 180°/sn IR-ER fazda elde edilen kuvvet degerlerinin FPT’lerin
kullanilmas: ile hesaplanabilmesi adina ortaya koyulan modellerdeki giivenirlik

diizeyleri Tablo 4.37°de sunulmustur.

Tablo 4.38. NDT 180°/sn IR-ER kuvvetlerinin iist FPT’ler ile regresyon analizi

Model 1 (IR) B Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti 57,088 24,589 -2,322 0,033
STF (cm) 0,086 0,023 3,709 0,002 1,141
MST (say1) 0,889 0,283 3,149 0,106 1,532
BKA (sn) 0,534 0,256 2,084 0,053 2,162
KST (say1) 0,759 0,334 -2,276 0,056 2,374
Model 1 (ER) B Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti 28,347 17,585 -1,612 0,125
STF (cm) 0,054 0,017 3,240 0,005 1,141
MST (say1) 0,390 0,202 1,931 0,070 1,532
BKA (sn) 0,087 0,183 0,474 0,642 2,162
KST (say1) 0,225 0,239 -0,944 0,358 2,374

*p<0,05; STF: saglik topu firlarma; MST: modifiye sinav; BKA: biikiilii kol asili kalma; KST: kapalt
kinetik zincir stabilizsasyon; Std. Hata: standart hata; VIF: varyans enflasyon faktorii; B: beta; IR:
internal rotasyon; ER: eksternal rotasyon.

NDT tarafta 180°/sn agisal hizda IR fazda elde edilen sonucun FPT’lerle
hesaplanmas1 amaciyla gergeklestirilen regresyon analizine gére; STF (cm) (= 0,086,
p=0,002) parametresinde anlamlilik goriildii (p<0,05). Digerlerinde ise anlamligin
olmadig1 goriildii (p>0,05). NDT tarafta 180°/sn agisal hizda ER fazda kaydedilen
sonucun FPT’lerle tahmin edebilmek adina gergeklestirilen regresyon analizine gore;
STF (cm) (B= 0,054), p=0,005) degerinde anlamliligin oldugu (p<0,05), digerlerinde

ise anlamliligin olmadig goriildii (p>0,05).

61



Tablo 4.39. NDT 180°/sn iR-ER kuvvetlerinin STF ile tahmin edilmesi

Model 2 (iR) B Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti 13,972 26,071 -0,536 0,598
STF (cm) 0,057 0,028 2,059 0,053 1,000
Model 2 (ER) B Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti 13,260 14,985 -0,885 0,387
STF (cm) 0,045 0,016 2,840 0,010 1,000

STF: saglik topu firlarma; Std. Hata: standart hata; VIF: varyans enflasyon faktori; fB: beta.

NDT tarafta 180°/sn acisal hizda IR fazda elde edilen degerlerin STF (cm)
degeriyle hesaplanabilmesi i¢in yapilan modelin giivenirligi %17,5 (R?=0,175) olarak
belirlendi. Ayrica ele edilmis olan bu modelin anlamlilik diizeyi ve katsayilarinin
onemsiz oldugu tespit edildi (p>0,05). NDT tarafta 180°/sn agisal hizda ER fazda elde
edilen degerlerin STF (cm) degeriyle hesaplanabilmesi i¢in yapilan modelin
giivenirligi %28,7 (R* = 0,287) olarak belirlendi. Ayrica elde edilmis olan bu modelin
anlamlilik diizeyi ve katsayilarmm 6nemli oldugu goriildii (p<0,05). Modelde Y=
13,260 + 0,045*STF (cm) formiiliiniin uygulanmasiyla elde edilen sonu¢ %28,7
giivenirlik oraniyla 180°/sn ER parametresini sunmaktadir. STF (cm) degerinde
goriilen birimlik artisin ER fazda 180°/sn agisal hiz degerini =0,045 arttiracagi

goriildii.

Tablo 4.40. NDT 180°/sn IR-ER kuvvetlerinin FPT’ler ile tahmin modellerinin giivenirligi

180°/sn iR HKO R? R? adj. p
Model 1 66,046 0,573 0,473 0,004
Model 2 108,571 0,175 0,134 0,053

180°/sn ER HKO R? R? adj. p
Model 1 33,780 0,430 0,295 0,039
Model 2 35,869 0,287 0,252 0,010

*p<0,05; IR: internal rotasyon; ER: eksternal rotasyon; R? : R square; R adj.: adjusted R square

NDT tarafta 180°/sn IR-ER fazda elde edilen kuvvet degerlerinin FPT’lerin
kullanilmas: ile hesaplanabilmesi adina ortaya koyulan modellerdeki giivenirlik

diizeyleri Tablo 4.40°de sunulmustur.
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Tablo 4.41. DT 240°/sn IR-ER kuvvetlerinin iist FPT’ler ile regresyon analizi

Model 1 (iR) B Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti 63,319 23,468 -2,698 0,015
STF (cm) 0,086 0,022 3,906 0,001 1,141
MST (say1) 1,031 0,270 3,824 0,001 1,532
BKA (sn) 0,204 0,244 0,834 0,416 2,162
KST (say1) 0,521 0,318 -1,635 0,120 2,374
Model 1 (ER) p Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti 41,239 20,611 -2,001 0,062
STF (cm) 0,063 0,019 3,243 0,005 1,141
MST (say1) 0,636 0,237 2,687 0,016 1,532
BKA (sn) 0,253 0,215 1,180 0,254 2,162
KST (say1) 0,460 0,280 -1,646 0,118 2,374

*p<0,05; STF: saglik topu firlarma; MST: modifiye sinav; BKA: biikiilii kol asili kalma; KST: kapali
kinetik zincir stabilizsasyon; Std. Hata: standart hata; VIF: varyans enflasyon faktorii; B: beta; IR:
internal rotasyon; ER: eksternal rotasyon.

DT tarafta 240°/sn acisal hizda IR fazda elde edilen sonucun FPT’lerle
hesaplanabilmesi amaciyla gergeklestirilen regresyon analizine gore; STF (cm) (B=
0,086, p=0,001) ve MST (say1) (B=1,031, p=0,001) parametresinde anlamliligin
oldugu(p<0,05), digerlerindeyse anlamliligin olmadig1 goriildii (p>0,05). DT tarafta
240°/sn agisal hizda ER fazda elde edilen sonucun FPT’lerle hesaplanabilmesi
amaciyla gerceklestirilen regresyon analizinine gére; STF (cm) (= 0,063, p=0,005)
ve MST (say1) (B=0,636, p=0,016) parametresinde anlamliligin oldugu (p<0,05),
digerlerindeyse anlamliligin olmadig: goriildii (p>0,05).

Tablo 4.42. DT 240°/sn IR-ER kuvvetlerinin STF ile tahmin edilmesi

Model 2 (iR) B Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti 21,399 25,226 -0,848 0,406
STF (cm) 0,065 0,027 2,408 0,026 1,000
Model 2 (ER) B Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti 14,257 19,578 -0,728 0,475
STF (cm) 0,046 0,021 2,215 0,039 1,000

STEF: saglik topu firlarma; Std. Hata: standart hata; VIF: varyans enflasyon faktorii; B: beta.

DT tarafta 240°/sn acisal hizda IR fazda elde edilen degerlerin STF (cm)
degeriyle hesaplanabilmesi i¢in yapilan modelin giivenirligi %22,5 (R?=0,225) olarak
belirlendi. Ayrica elde edilmisolan bu modelin anlamlilik diizeyinin ve katsayilarinin
denmli oldugu goriildii (p<0,05). Modelde Y= 21,399 + 0,065*STF (cm) formiiliiniin
uygulanmasiyla elde edilen sonu¢ %22,5 giivenirlik oraniyla 240°/sn IR sonucunu
sunmaktadir. STF (cm) degerinde goriilen birimlik artisin ER fazda 240°/sn agisal hiz
degerini $=0,065 birim arttiracagi goriildi. DT tarafta 240°/sn agisal hizda ER fazda
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elde edilen degerlerin STF (cm) degeriyle hesaplanabilmesi i¢in yapilan modelin
giivenirligi %19,7 (R? = 0,197) olarak belirlendi. Ayrica elde edilmis olan bu modelin
anlamlilik diizeyinin ve katsayilarmin énemli oldugu gériildii (p<0,05). Modelde Y=
14,257 + 0,046*STF (cm) formiiliinliin uygulanmasiyla elde edilen sonu¢ %19,7
giivenirlik oraniyla 240°/sn ER sonucunu sunmaktadir. STF (cm) degerinde goriilen

birimlik artisin Er fazda 240°/sn agisal hiz degerini f=0,046 birim arttiracagi goriildii.

Tablo 4.43. DT 240°/sn iR-ER kuvvetlerinin FPT ler ile tahmin modellerinin giivenirligi

240°/sn IR HKO R? R? adj. p
Model 1 60,160 0,610 0,518 0,002
Model 2 101,648 0,225 0,186 0,026

240°/sn ER HKO R? R? adj. p
Model 1 46,403 0,483 0,361 0,019
Model 2 61,225 0,197 0,157 0,039

*p<0,05; IR: internal rotasyon; ER: eksternal rotasyon; R? : R square; R? adj.: adjusted R square

DT tarafta 240°/sn IR-ER fazda elde edilen kuvvet degerlerinin FPT lerin
kullanilmas: ile hesaplanabilmesi adina ortaya koyulan modellerdeki giivenirlik

diizeyleri Tablo 4.43’de sunulmustur.

Tablo 4.44. NDT 240°/sn IR-ER kuvvetlerinin iist FPT’ler ile regresyon analizi

Model 1 (iR) i Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti 44,916 21,081 -2,131 0,048
STF (cm) 0,072 0,020 3,641 0,002 1,141
MST (say1) 0,727 0,242 2,999 0,008 1,532
BKA (sn) 0,514 0,220 2,342 0,032 2,162
KST (say1) 0,689 0,286 -2,410 0,028 2,374
Model 1 (ER) B Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti 26,887 16,614 -1,618 0,124
STF (cm) 0,052 0,016 3,337 0,004 1,141
MST (say1) 0,404 0,191 2,118 0,049 1,532
BKA (sn) 0,188 0,173 1,084 0,249 2,162
KST (say1) 0,366 0,225 -1,625 0,122 2,374

*p<0,05; STF: saglik topu firlarma; MST: modifiye sinav; BKA: biikiilii kol asili kalma; KST: kapali
kinetik zincir stabilizsasyon; Std. Hata: standart hata; VIF: varyans enflasyon faktorii; p: beta; IR:
internal rotasyon; ER: eksternal rotasyon.

NDT tarafta 240°/sn agisal hizda IR fazda elde edilen sonucun FPT’lerle
hesaplanmas1 amaciyla gerceklestirilen regresyon analizine gore; STF (cm) (= 0,072,
p=0,002) degerinde, MST (say1) (= 0,727, p=0,008) degerinde, BKA (sn) (= 0,514,
p=0,032) degerinde ve KST (say1) (= -0,689, p=0,028) degerinde anlamli sonug
goriildii (p<0,05). NDT tarafta 240°/sn agisal hizda ER fazda elde edilen sonucun
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FPT’lerle hesaplanmasi amaciyla gergeklestirilen regresyon analizine gore; STF (cm)
(B= 0,052, p=0,004) ve MST (say1) (B= 0,404, p=0,049) parametrelerinde anlamliligin
oldugu (p<0,05), digerlerinde ise anlamliligin olmadig: goriildii (p>0,05).

Tablo 4.45. NDT 240°/sn IR-ER kuvvetlerinin STF ile tahmin edilmesi

Model 2 (IR) B Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti 8,223 22,431 -0,367 0,718
STF (cm) 0,047 0,024 1,950 0,065 1,000
Model 2 (ER) B Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti 11,680 14,747 -0,792 0,438
STF (cm) 0,041 0,016 2,620 0,016 1,000

STF: saglik topu firlarma; Std. Hata: standart hata; VIF: varyans enflasyon faktorii; B: beta.

NDT tarafta 240°/sn acisal hizda IR fazda elde edilen degerlerin STF (cm)
degeriyle hesaplanabilmesi i¢in yapilan modelin giivenirligi %16 (R* = 0,160) olarak
belirlendi. Ayrica elde edilmis olan bu modelin anlamlilik diizeyinin ve katsayilarinin
onemsiz oldugu goriildii (p>0,05). NDT tarafta 240°/sn agisal hizda ER fazda elde
edilen degerlerin STF (cm) degeriyle hesaplanabilmesi i¢in yapilan modelin modelin
giivenirligi %25,6 (R? = 0,256) olarak belirlendi. Ayrica elde edilmis olan bu modelin
anlamlilik diizeyinin ve katsayilarmin 6nemli oldugu goriildii (p<0,05). Modelde Y=
11,680 + 0,041*STF (cm) formiiliiniin uygulanmasiyla elde edilen sonu¢ %25,6
glivenirlik oraniyla 240°/sn ER parametresini sunmaktadir. STF (cm) degerinde
goriilen birimlik artisin ER fazda 240°/sn agisal hiz degerini =0,041 birim arttiracagi

goruldii.

Tablo 4.46. NDT 240°/sn iR-ER kuvvetlerinin FPT’ler ile tahmin modellerinin giivenirligi

240°/sn iR HKO R? R? adj. p
Model 1 48,544 0,569 0,467 0,005
Model 2 80,370 0,160 0,065 0,065

240°/sn ER HKO R? R? adj. p
Model 1 30,150 0,451 0,322 0,030
Model 2 34,739 0,256 0,218 0,016

*p<0,05; IR: internal rotasyon; ER: eksternal rotasyon; R? : R square; R? adj.: adjusted R square

NDT tarafta 240°/sn IR-ER fazda elde edilen kuvvet degerlerinin FPT lerin
kullanilmas: ile hesaplanabilmesi adina ortaya koyulan modellerdeki giivenirlik

diizeyleri Tablo 4.46°de sunulmustur.

65



Tablo 4.47. DT tarafta alt FPT kuvvetlerinin {ist FPT ’lerden MST ile regresyon analizi

Model 1 B Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti 17,890 19,296 -0,927 0,368
TAA (cm) 0,069 0,125 -0,558 0,584 4,187
UAA (cm) 0,024 0,038 0,630 0,538 2,501
CA (cm) 0,016 0,023 -0,697 0,496 1,226
MRA (cm) 0,224 0,078 2,892 0,011 2,715
MTUA (cm)) 0,049 0,028 1,738 0,101 2,966

*p<0,05; T@A: tek adim atlama; UAA: ii¢ adim atlama; CA: capraz atlama; MRA: medial rotasyon
atlama; MTUA: medial tarafa tic adim atlama; Std. Hata: standart hata; VIF: varyans enflasyon faktori;
B: beta

Ust FPT’lerden MST ile ortaya c¢ikan kuvvet degerinin alt FPT’lerden ortaya
cikan kuvvet degerleriyle tahmin edilebilmesi amaciyla gerceklestirilen regresyon
analizine gore; MRA (cm) (B= 0,224 p=0,011) parametresindeki sonu¢ anlamliyken
(p<0,05), digerlerinde herhangi bir anlamliliga rastlanilmadi (p>0,05).

Tablo 4.48. MST degerinin DT tarafta MRA degeri ile tahmin edilebilmesi

Model 2 B Std. Hata t p VIF
Regresyon Sabiti 3,829 8,016 -0,478 0,638
MRA (cm) 0,262 0,052 5,075 0,000 1,000

STF: saglik topu firlatma; Std. Hata: standart hata; VIF: varyans enflasyon faktorii; B: beta

Ust FPT’lerden MST (cm)’de ortaya c¢ikan kuvvet degerinin DT taraftaki alt
FPT’lerden MRA (cm) degeri ile tahmin edilebilmesi i¢in yapilan modelin giivenirlik
orant %56,3 (R* = 0,563) olarak belirlendi. Ayrica elde edilmis olan bu modelin
anlamlilik diizeyinin ve katsayilarmin 6nemli oldugu goriildii (p<0,05). Modelde Y=
3,829 + 0,262 *MRA (cm) formiiliiniin uygulanmasiyla elde edilen sonu¢ %56,3
giivenirlik orantyla MST test sonucunu sunar. MRA (cm) degerinde goriilen birimlik

artisin MST degerini =0,262 birim arttiracag: gorildii.

Tablo 4.49. MST degerini DT alt FPT’ler ile tahmin modellerinin giivenirligi

MST (cm) HKO R? R? adj. p
Model 1 23,048 0,709 0,618 0,001
Model 2 27,699 0,563 0,541 0,000

*p<0,05; R?: R square; R? adj.: adjusted R square

Ust FPT’lerden MST (cm)’de elde edilen kuvvet degerlerinin DT tarafta alt
FPT’lerin kullanilmasiyla hesaplanabilmesi adina ortaya konulan modellerdeki

giivenirlik diizeyleri Tablo 4.49°de sunulmustur.
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5. TARTISMA

Aragtirmaya 18-29 yaslarinda Tiirkiye Siiper Liginde ve 1. Liginde oynayan, Diz
ve omuz bolgesinde ciddi sakatlik 6ykiisli bulunmayan, en az 6 en ¢ok 18 yildir aktif
spor yapan ve diizenli antrenman yapan 22 erkek sporcu goniillii olarak katildi.
Deneklere iist ekstremite (omuz) kuvvetini belirlemeye yonelik olarak dort adet FPT
(STF, MST, KST, BKA) ve DT-NDT taraflara 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn’lik omuz
IR-ER izokinetik kuvvet testleri uygulandi. Deneklere alt ekstremite (diz) kuvvetini
belirlemeye yonelik olarak DT ve NDT taraflarda bes adet FPT (TAA, UAA, CA,
MRA, MTUA) ve 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn’lik izokinetik diz Eks-Flek kuvvet
testleri uygulanda.

5.1. Tammlayic Istatistikler

En somut sekliyle performans; bir sporcunun fiziksel, fizyolojik ve psikolojik
acidan sergiledigi verimdir ve birgok (i¢/dis) kosuldan etkilenir. ilgilendikleri spor
brans1 6zelinde sporcularin maksimum performans limitlerine erismesi adina en temel
kosullarin basinda (tek basina yeterli olmasa da) fiziksel 6zellikler gelir (Kuter ve
Oztiirk, 1997; Zorba vd., 2014). Boy uzunlugu, viicut agirhig: ve viicut kiitle indeksi
(VKI) fiziksel 6zelliklerin ana bilesenleri olarak kabul edilmektedir (Kalyon, 1990).
Elit diizey hentbolcular 0Ozelinde gergeklestirilen yerli/yabanct kaynaklar
incelendiginde, bu calismadaki denek grubunun fiziksel ozellikleri ile benzestigi
goriilmektedir (Aktug vd., 2017; Granados vd., 2008; Nikolaidis ve Ingebrigtsen,
2013; Povoas vd., 2012; Yildirim ve Ozdemir, 2010; Zorba vd., 2014). Bu agidan
bakildiginda ¢alismamizdaki denek grubumuzun elit diizey hentbolcu popiilasyonunu
temsil ettigi sOylenebilir.

5.2. Alt Ekstremite FPT ve Izokinetik Testlerin Degerlendirilmesi

Uygulanis bakiminda zor, pahali ve uzmanlik gerektiren izokinetik kuvvet
6l¢iim yontemleri ile nispeten kolay uygulanabilen ve ekonomik olan FPT’ ler bilim
insanlar1 tarafindan oldukc¢a sik kullanilan giivenli ve gecerli yontemlerdir (Bourke
vd., 2012; Fisher vd., 2017; Hamilton vd., 2008; Hartingen vd., 2012; Logerstedt vd.,
2012; Myer vd., 2009). Her iki kuvvet ol¢iim yonteminin kendine has avantaj ve
dezavantajlar1 olsa da kullanilis amaglar1 benzerlik gostermektedir. Zira bu testler
bireylerin sahip olduklar1 kuvvet diizeylerini, sakatlik egilimlerini ve DT-NDT
taraflardaki sahip olunan kuvvet simetri/asimetri parametrelerini belirlemek igin

kullanilir. Calismanin bu boliimiinde deneklerin alt ekstremite (diz) izokinetik kuvvet
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testleri ve alt FPT’ ler ile belirlenen 6l¢tim sonuglart ve bu sonuglar arasindaki iligki
incelendi.

Aragtirmamizda deneklerin diz kuvvetlerini belirlemek iizere yapilan Eks ve
Flek fazda izokinetik diz kuvvetlerinin DT-NDT taraflardaki karsilastirmalar
irdelendiginde; izokinetik diz kuvvetlerinin 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn agisal hizlarin
Eks ve Flek fazlarinda DT ve NDT taraflar arasinda istatistiksel olarak anlamli
olmadig1 tespit edildi (Tablo 4.2). Literatiire bakildiginda hentbolcular iizerinde
yapilan ve izokinetik diz kuvvetini konu alan bir¢ok aragtirma bulgusunun ¢alismamiz
ile benzer sonuglar ortaya koydugu goriilmektedir (Aktug vd., 2018; Bonetti vd., 2017;
Wiprich vd. 2022). Gonzalez-Ravé vd. (2014) Ispanya hentbol ligindeki 20 elit erkek
hentbolcu tizerinde gerceklestirdikleri ve 60°/sn ile 180°/sn agisal hizlarda izokinetik
diz Eks ve Flek kuvvetlerini olgtiikleri calismada DT ve NDT taraflardaki Eks ve Flek
izokinetik diz kuvvetleri arasinda anlamli bir farklilik olmadigimi bulmuslardir. Ote
yandan sadece hentbol bransinda degil diger spor branslari 6zelinde yapilip ayni
sonucu destekleyen calismalarda mevcuttur Ornegin, Zakas (2006) 42 erkek
futbolcuda 60°/sn ile 180°/sn agisal hizlardaki izokinetik diz kuvvetlerini inceledigi
calismasinda benzer sekilde DT ve NDT taraflardaki izokinetik Eks-Flek diz
kuvvetleri arasinda anlamli farklilik olmadigini belirtmistir. Hentbol digindaki spor
branglar1 6zelinde yapilan bazi arastirmalar sporcularin DT ve NDT taraflarda Eks ve
Flek fazlarda irettikleri kuvvet parametrelerinin DT taraf lehine olabilecegini
hipotezlemis olsalar da (Daneshjoo vd., 2013; Fousekis vd., 2010), hentbol bransinda
oldukca yogun kullanilan ve biiylik oranda NDT taraf ile yapilan sicrama
aksiyonlarinin NDT taraftaki kuvvet potansiyelini arttirdig1 ve dolayisiyla DT taraf'ile
anlaml farkliliklarin ortaya ¢ikmasinin oniine gectigi sOylenebilir. Bu durum aym
zamanda hentbolcularin sakathik egilimleri ile ilgili de yakindan iligkilidir. Cilinki
bilateralde agonist ve antagonist kaslar1 arasindaki (H/Q), kontralateralde ise ayni
kaslarin tirettikleri gii¢ diizeyleri arasindaki farkliliklar (Q/Q-H/H) sporcularin sakatlik
egilimlerini belirlemek adina en 6nemli parametrelerdir (Maly vd., 2017).

Literatlirde ekstremitelerin asimetrik giicii, benzer kasilma tiirlerinde sag ve sol
quadriceps  (Q/Q) ile hamstringler (H/H) arasindaki ve bilateralde
Hamstring/Quadriceps (H/Q) arasindaki esit olmayan gii¢ olarak tanimlanmaktadir
(Keeley vd., 2011). H/Q oram farkli agisal hizlarda %50-80 arasinda farkliliklar
gosterse de 60°/snagisal hizda %60 oran normal olarak kabul gérmektedir ve Q ve H

kaslarinin arasindaki gii¢ farkinin %10-15’1 astifinda iki taraf arasindaki asimetrik
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giiclin olustugu ve sporcunun yaralanma riskinin yiiksek oldugu kabul edilir (Elliot,
1994). Baz1 aragtirmacilara gore ise bu oran %20 olarak ileri siiriilmiistiir (Kannus,
1978). Bu bilgiler 1s18inda arastirmamizda deneklerin 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn agisal
hizlardaki izokinetik diz kuvvetlerinin DT ve NDT taraflarda olusan H/Q oranlarinin
incelendiginde, DT ve NDT taraflardaki H/Q oranlarinda 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn
acisal hizlarda istatistiksel olarak anlamli farkliliklar tespit edildi (p<0,05). Anlaml
farkliligin hangi gruplar arasinda oldugunu ortaya ¢ikarmak adina yapilan Post-Hoc
test sonuglarina gore; 240°/sn agisal hizdaki DT ve NDT taraflarin H/Q oranlar ile
180°/sn agisal hizdaki NDT tarafin H/Q oraninin 60°/sn agisal hizda DT ve NDT taraf
H/Q oranlarindan anlamlilik diizeyinde yiiksek oldugu goriildii (p<0,05) (Tablo 4.10).
Gortildiigii tizere H/Q oranlarinda farkli acisal hizlarda DT ve NDT arasinda anlamli
farkliliklar s6z konusu olsa da bu farkliliklar literatiirdeki belirtilen makul oranlar
icerisinde yer almakta oldugu goriilmektedir. Yani deneklerin bilateraldeki
agonis/antagonist kaslarmin Tlrettigi giic dilizeyleri arasinda asimetrik giig
olugsmamuistir. Dolayisiyla bu sonu¢ normal kosullarda sporcularin sakatlik egilimlerini
arttiracak asimetrik kuvvetlere sahip olmadiklarini gdstermistir. Ote yandan
sporcularin sakatlik egilimlerinin bir diger yordayicisi kontralateraldeki Q/Q ve H/H
oranlar1 oldugu i¢in ¢aligmada deneklerin 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn agisal hizlardaki
izokinetik diz kuvvetlerinin kontralateralde Q/Q ve H/H oranlar1 karsilastirilmistir.
Ortaya ¢ikan sonuglara gore; 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn agisal hizlarda bilateralde Q/Q
ve H/H oranlar1 arasinda herhangi bir anlamlilik tespit edilmedi (Tablo 4.11). Bu sonug
da kontralateralde benzer kas gruplarinin benzer kuvvet iirettiklerini ve asimetrik
giiciin ortaya ¢ikmadigr icin deneklerin normal sartlarda yaralanma egilimlerinin
olmadigin1 gostermektedir. Bu ylizden arastirmada yer alan hentbolcularin gerek
bilateralde ve gerekse de kontralateraldeki kuvvet oranlari dikkate alindiginda DT ve
NDT taraflardaki kuvvetlerinin benzestigi ve hentbolun dogasi geregi NDT tarafin
sigrama formalarinda oldukca yogun bir sekilde kullanildig i¢cin DT taraf kuvveti ile
anlaml farkliliklarin ortaya ¢ikmasinin engellendigi sdylenebilir.

Arastirmada deneklerin diz kuvvetlerini belirlemek {izere yapilan alt FPT test
sonuglariin DT ve NDT taraflardaki karsilastirmalari incelendiginde; alt FPT lerden
TAA (t=-2,422; p=0,025) ve MRA (t=-2,215; p=0,038) test sonug¢larinda DT ve NDT
taraflar arasinda NDT taraf lehine anlamli farkliliklar tespit edildi (p<0,05). Ote
yandan UAA (t=-0,916; p=0,370), CA (t=0,262; p=0,796) ve MTUA (t=-1,683; p=
0,107) test sonuglarinda DT ve NDT taraf arasinda farkliliklar s6z konusu olsa da bu
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farkliliklarin anlamli olmadig: goriildii (Tablo 4.9). TAA ve MRA testlerindeki ortaya
c¢ikan anlamli farklilik beklentiler dahilinde gerceklestigi soylenebilir. Ciinkii
hentbolun 6zellikle hiicum yonii tek adimla yapilan sigrayarak atis formlarinin yogun
olarak uygulandigi bir spor bransidir. Ve bu sigramalar yiiksek oranda NDT taraf ile
gerceklestirilmekte oldugundan kontralateral karsilagtirmalarda anlamli farkliliklarin
ortaya ¢cikmast -TAA testi ile de desteklendigi {izere- olagandir. Ote yandan MRA testi
tek ayak ile viicudun 90° rotasyonu ile gergeklestiriliyor olmasi da hentbol saha
oyuncularinin aldatma ve birebir gegis sonrasindaki NDT taraf ile yapilan sigrayarak
atis formu ile oldukca benzesmektedir. Zira pivot oyunculart haric pozisyon
farketmeksizin hentbolcular aldatma ve gecis siirecinde genellikle, ilk adimlarinda
NDT tarafa aldatma ve ikinci adimlarini1 DT tarafa gegis yaptiktan hemen sonrasinda
liclinci adiminda NDT taraf ile kalcaya rotasyon yaptirarak sigrar ve atisin
gerceklestirir. Pivot oyuncusu ise pozisyonu geregi kaleye sirt1 doniik olarak aldigi
paslar1 yine rotasyon hareketi gergeklestikten sonraki yaptigi sigramalar ve ya diisiisler
ile atis yapmak zorundadir ve bu yiizden diger oyuncular gibi pivot oyuncularinin da
NDT tarafa yaptigi rotasyon sonrasi sigrama becerilerinin DT tarafa gére daha nitelikli
olmasi beklenen bir durumdur. Nitekim literatiirde arastirma sonucunda oldugu gibi
FPT’lerde DT ve NDT taraflar arasinda anlamli farkliliklarin oldugu arastirmalar
mevcuttur (Bojic vd., 2015; Matthys vd., 2013; Kabaday1 vd., 2020). Bunun yaninda
hentbol ve ya farkli spor branglarindan deneklerin katilimi ile gergeklestirilen ve
FPT’lerde DT ve NDT taraflar arasinda anlamli farkliliklarin olmadigini ortaya koyan
caligmalar da mevcuttur (Akdemir vd., 2022; Yilmaz, 2019). Fakat bu celiskinin
deneklerin yaslarinin, alt uzuv uzunluklarinin, fiziksel hazirlik = siire¢lerinin,
motivasyonel hazirbulunusluklariin ve ya spor branslarinin sahip oldugu kondisyonel
ozelliklerinin denek grubumuzdan farkli olmasi sebebiyle ortaya ¢iktig1 sdylenebilir.

FPT’ler ve izokinetik kuvvet Ol¢lim yontemleri saglikli ve/veya 6n capraz bag
rekonstriiksiyonu yasayan bireylerin alt ekstremite kuvvetleri belirlemek i¢in oldukga
yaygin bir sekilde kullanilmaktadir. Literatiirde alt ekstremite FPT lerin izokinetik diz
kuvveti ile arasinda bir iliski olup olmadigini ve varsa bu iligkilerin hangi testler ve
hangi agisal hizlarda gergeklestigini belirlemek iizere yapilan bircok ¢alisma
mevcuttur (Delvaux vd., 2020; Jones vd., 2010; Sueyoshi vd., 2017; Vassis vd., 2020;
Wilk vd., 1994). Bu dogrultuda yapilan mevcut calismada deneklerin DT ve NDT
taraflarda alt FPT degerleri ile Eks-Flek fazlarinda ortaya ¢ikan izokinetik diz kuvvet
degerleri arasindaki iliski incelediginde; DT ve NDT taraflarda alt FPT’lerden TAA,
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UAA, CA, MRA ve MTUA test sonuglar1 ile 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn agcisal
hizlardaki Eks-Flek izokinetik diz kuvvet degerleri arasinda istatistiksel olarak anlaml
korelasyon tespit edilemedi (Tablo 4.15). Bu sonucun ortaya ¢ikmasinda, izokinetik
kuvvet 6l¢iim yontemlerinin yalnizca eklem ¢evresindeki kaslarin ortaya koydugu giic
ile ilgilenmesinden ve farkli parametreleri géz ardi ediyor olmasindan kaynaklandigi
distiniilmektedir.

FPT’ler ile yapilan 6l¢lim sonuglar1 yalnizca bireylerin ortaya koyduklari
giicten degil ayn1 zamanda koordinasyon, postiiral kontrol ve dayaniklilik gibi birgok
beceri diizeyinden etkilenmektedir. Ayrica bu sonucun, izokinetik dinamometrelerin
hareket diizeninin ve iglevselli§inin olmamasinin ve bu yoni ile hareket formlari
acisindan FPT’ler ile benzesim kurulamayacagindan dolay1 ortaya ¢iktigi da
sOylenebilir. Literatiirde c¢alisma sonucumuz ile benzerlik gdsteren arastirmalar
mevcuttur (Akdemir vd., 2022; Barfod vd., 2018; Kovaleski vd., 2001; Tsikanos vd.,
2002; Vassis vd., 2020). Ostenberg vd. (1998) 101 bayan futbolcu {izerinde bes farkli
FPT ve 60°/sn ile 180°/snhagisal hizlarda diz ekstansor kuvvet parametreleri tizerinde
yaptiklar1 arastirmalarinda FPT’lerden TAA ve UAA arasindaki yiiksek diizeyli
iligskiyi bularak (r=0,77, p<0,001) birbirleri yerine kullanilabilecegini fakat aralarinda
anlamli korelasyon bulamadiklari i¢in izokinetik kuvvet testleri ile FPT’lerin birbirleri
yerine kullanilamayacagini ifade etmislerdir. Ote yandan bazi arastirma sonuglar
mevcut ¢alisma sonuglari ile ¢elismektedir (Lossifidou vd., 2005; Sueyoshi vd., 2017;
Wilk vd., 1994). Bu durumun birgok sebep ile gerceklestigi sdylenebilir. Ornegin bu
ve benzer ¢alismalardaki denek gruplarimin fiziksel ve fizyolojik 6zelliklerinin, spor
branslariin ve/ve ya yas gibi kuvvet ile yakindan iligkili degiskenlerin mevcut
calismadaki denek grubundan farkli olmasi sdylenebilir. Ayrica FPT’ler ile izokinetik
Olciim sonuglar1 arasinda her ne kadar anlamli korelasyon bulmus olsalar da bu
iliskinin ya diisiik ya da orta diizeyde oldugu goriilmektedir. Bu ¢alismalar arasinda
genellikle ‘‘Dikey Sigrama Testi >’ (DS) ile izokinetik kuvvet testleri arasinda yiiksek
korelasyona rastlanildig: bilirilmistir ki mevcut calismamizda FPT’lerden DS testi
kullanilmamustir. Ayrica DS ile mevcut ¢alismada kullanilan FPT’ler arasinda hareket
form farkliliklar1 s6z konusudur. Nitekim TAA, UAA, CA, MRA ve MTUA
testlerinde 6ne dogru gerceklestirilen bir hareket s6z konusu iken DS testinde denegin
postiir kontrolii ile yerden vertikal olarak ylikselmesi ve yere inisi s6z konusudur.
Dolayisiyla bu testlerin gerceklestirilmesinde farkli parametrelerin s6z konusu oldugu

soylenebilir (Ostenberg, 1998). Ote yandan daha dnce de belirtildigi iizere bu tiir
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caligmalar sadece saglikli bireyler iizerinde degil ayni zamanda alt ekstremite
yaralanma Oykiisii olan popiilasyon 6zelinde de gerceklestirilmektedir (Bjorklund vd.,
2006; Logerstedt vd., 2012; Keays vd., 2003). Fakat bu ¢alismalarin sonuglarinda da
bir takim farkliliklar géze c¢arpmaktadir. Nitekim Logerstedt vd. (2012) FPT’lerin
dogrudan diz fonksiyonu ile ilgili olamayacagini ifade ederken, Bjorklund vd. (2006)
FPT’ler ile izokinetik testler arasindaki korelasyonun anlamli oldugunu ifade
etmislerdir. Bu yonii ile degerlendirildiginde de izokinetik kuvvet testleri ile FPT ler
arasindaki iligskinin celigkili oldugu ve dolayisiyla Ostenberg vd. (1998) de ifade
ettikleri gibi, bu iki testin birbirlerinin yerine kullanilmadan 6nce FPT’lerin klinik
ortamlarda ¢ok daha detayli bir sekilde analizden gegirilmesinin elzem oldugu
sOylenebilir.

Basta sporcu popiilasyonu olmak {izere tiim hareket ortamlarinda bireylerin olasi
sakatlanma risk durumlarinin belirlenmesi yaralanma oranlarin1 azaltmada oldukca
onemlidir. Aragtirmacilar bireylerin sakatlik risk faktorlerinin, diisiik kuvvet diizeyi
ve/ve ya esli uzuvlar arasindaki kuvvet asimetrilerinin mevcudiyeti olarak
belirtmislerdir (Agel vd., 2007; Hopper vd., 2008). Bu yiizden diz kuvvetini
belirlemeye yonelik olarak yapilan tek uzuvlu sigrama testleri arastirmacilara sagladigi
tek uzuv simetri indeksi (UST) ve dolayisiyla esli uzuvlar arasindaki asimetri oranlari
sayesinde sakatlik ihtimalleri hakkinda yorum yapma imkani sunar. Zira literatiirde
birgok arastirmaci %85’in altindaki simetri oranlarinin sakatlik riskini yiikselttigini
savunmugslardir (Barber vd., 1990; Ostenberg vd., 1998; Robinson ve Nee, 2007;
Souza ve Powers, 2009). Bu bilgiden hareketle mevcut ¢alismada deneklerin DT ve
NDT taraflarda Eks ve Flek fazlarda 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn agisal hizlardaki
izokinetik diz kuvvet degerleri ile alt FPT degerlerinde ortaya ¢ikan asimetri oranlari
karsilastirilmis olup, Eks ve Flek fazlarda 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn agisal hizlardaki
izokinetik diz kuvvet testlerinde ve alt FPT’lerde ortaya ¢ikan asimetri indeksleri
arasinda istatistiksel olarak anlamliligin olmadigr goriilmistir (Tablo 4.14).
Literatirde ¢alisma sonuglarina benzer sekilde saglikli bireyler ve ya sporcular
tizerinde yapilan bir¢ok ¢aligmaya rastlanilmaktadir (Dingenen vd., 2019; Madsen vd.,
2020; Munro vd., 2011). Bu arastirmalarda da mevcut ¢alisma bulgular: gibi tiim alt
ekstremite kuvvet 6l¢iimlerinde uzuv simetri indekslerinin %=+10-15 araliginda oldugu
ve dolayistyla bu oranlarin makul sayilabilecegi ileri siirlilmiistiir. Buradan hareketle
calisma grubumuzda yer alan elit diizey hentbolcularin alt ekstremite 6zelinde uzuv

simetri indeksleri normal seviyede oldugu yani esli uzuvlar arasindaki kuvvet

72



dengesizligi gibi bir sakatlik faktoriiniin ¢alisma grubumuz i¢in anlamli olmadigi
sOylenebilir.

5.3. Ust Ekstremite FPT ve izokinetik Testlerin Degerlendirilmesi

Son yillarda hentbol bransi Ozelinde uygulamaya koyulan dinamik oyun
kurallarmin hentbolu olduk¢a zor ve giiclii bir spor branst haline getirdigi
disiiniilmektedir (Vila vd., 2022). Dogasinda yer alan asir1 viicut temasi ile dinamik
oyun kurallarinin birlesimi, hentbolcularin kuvvet gereksinimlerini oldukca
yiikseltmistir (Wagner vd., 2014). Ayrica hentbolda basar1 i¢in en 6nemli becerilerden
biri atig becerisidir ve atig becerisini etkileyen en 6nemli faktor ise iist ekstremite
kuvvetidir (Joris vd., 1985). Bu yiizden aktif hentbol sezonunun 6ncesinde, siirecinde
ve sonrasinda sporcularin kuvvet parametrelerinin Slgiilmesi, takip edilmesi ve
yorumlanmasi optimum performansa ulagmak adina olduk¢a 6nemlidir (Bragazzi vd.
2020). Calismanin bu boliimiinde deneklerin iist ekstremite (omuz) izokinetik kuvvet
Olctim sonuglari, tist FPT kuvvet 6l¢iim sonuglart ve bu sonuglar arasindaki iliski
incelendi.

Deneklerin izokinetik omuz kuvvetlerini belirlemek tizere yapilan izokinetik
omuz IR ve ER fazdaki test sonuglarmin DT ile NDT taraflardaki karsilastirilma
sonuglarina gore; izokinetik omuz kuvvet degerlerinin IR ve ER fazlardaki tiim agisal
hizlarda DT ve NDT taraflar arasinda DT taraf lehine istatistiksel olarak anlamli
farkliliklar tespit edildi (Tablo 4.1). Literatiirde bu sonug ile uyumlu bir ¢ok ¢aligma
mevcuttur (Silva vd., 2006; Wang vd., 2000; Y1ldiz vd., 2006). Andrade vd. (2010)’nin
27 bayan hentbolcu iizerinde yaptiklar1 arastirmalarinda DT ve NDT taraflarda iR ve
ER izokinetik kuvvet 6l¢iimleri gerceklestirmisler ve sonug olarak DT taraf rotator
manget kaslarinin NDT tarafa gore anlamli diizeyde yliksek bulmuslardir. Bu sonucun
cogu hentbol oyuncusunun sezon boyunca diizenli olarak yaptig1 antrenmanlarda
giiclii atislar yapabilmek adina bir kolunu baskin olarak kullanmasindan ve atis kolunu
farkli ekipmanlar kullanarak siirekli gelistirme egiliminde olmalarindan
kaynaklandigini ileri siirmiislerdir. Bunun yani sira sadece atiglar esnasinda degil ayni
zamanda antrenmanlarda ve maglarda kullanilan tiim pas tekniklerinde hentbolcular
baskin kollarimi kullandiklarindan dolayr DT taraf kuvvet gelisimi NDT tarafa gore
yiiksek diizeyde gerceklesmektedir. Bu durum beraberinde bir takim sorunlarin ortaya
cikmasina sebep olabilmektedir. Zira bilateralde IR/ER, kontralateralde ise es kas
gruplar1 arasindaki IR/IR ve ER/ER kuvvet asimetri oranlariin makul seviyelerin

lizerinde farklilagmasi sporcularin yaralanmalarina sebep olabilir. Ozellikle bas iistii
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firlatma aksiyonu yaralanma acisindan yliksek risk olusturmaktadir (Abrams vd.,
2012; Clarsen vd., 2014; Dines vd., 2015; Eduard vd., 2013). C)yleki caligsmalar
branglara gdre yaralanma oranlarinin voleybol i¢in %2,1-42, tenis i¢in %4-17 ve
hentbol bransi i¢in %28 in ilizerinde oldugunu gdstermektedir ve bu veriler omuz
sakatliklariin basta hentbol olmak {izere tiim bas tistii firlatma aksiyonlarinin yogun
olarak uygulandig1 spor branslarinda en yaygin yaralanmalardan biri yapar (Eduard
vd., 2013). Omuz sakatlig1 aksiyon aninda ger¢eklesen ani bir tramva sonrasi, skapular
diskinezi gibi risk faktorlerinin yami sira daha yaygin olarak benzer kas gruplari
arasindaki asimetrik kuvvet durumlarinin mevcudiyetinden kaynaklanmaktadir
(Clarsen vd., 2014; Hjelm vd., 2012; Reeser vd., 2006). Bu yiizden hentbol bransi
Ozelinde rehabilitasyon ve yaralanma Onleme programlarina veri sunabilmesi igin
sporcularin agonist-antagonist kas kuvvet asimetrileri ve her iki taraftaki benzer kas
gruplart arasindaki asimetrik kuvvet durumlarinin da takip edilmesi Onem arz
etmektedir. Mevcut ¢alismada deneklerin 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn agisal hizlarda
izokinetik omuz kuvvetlerinin DT ve NDT taraflardaki olusan IR/ER oranlarinin
karsilastirilmasi incelendiginde, DT ve NDT taraflardaki IR/ER oranlarinda 60°/sn,
180°/sn ve 240°/sn agisal hizlarda farkliliklarin oldugu fakat bu farklilagmanin
istatistiksel olarak anlamli olmadig: tespit edildi (Tablo 4.12). Bu durum galismada
yer alan hentbolcularin bilateralde agonist-antagonist kas gruplar1 arasinda sakatlik
thtimalinin yiiksek diizeyde olugmadigint ve kuvvet farkliliklarinin makul seviyede
oldugunu gostermektedir. Benzer sekilde kontralateraldeki benzer kas gruplar
arasinda asimetrik giiciin olusup olusmadiginin belirlenmesi admna deneklerin IR ve
ER fazlarda 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn agisal hizlardaki izokinetik omuz kuvvet
degerlerinin IR/IR ve ER/ER oranlar1 karsilastirild1 ve ortaya ¢ikan sonuglara gore;
60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn acisal hizlarda kontralateralde IR/IR ve ER/ER oranlari
arasinda herhangi bir anlamlilik tespit edilmedi (Tablo 4.13). Bu durumda
kontralateralde benzer kas gruplarinin benzer kuvvet iirettigini ve deneklerin normal
sartlarda sakatlik ihtimallerinin olmadig1 s6ylenebilir. Fakat takim hentbolunun sadece
hiicum degil ayn1 zamanda savunma yoniiniin oldugu ve sporcularin rakibi durdurmak
adina DT ve NDT taraflarin birlikte ise kosuldugu géz 6niine alindiginda bilateraldeki
ve kontralateraldeki kuvvet asimetri oranlarmin sadece makul oranlarin iginde
olmasmin (%=+10-15) sakatligt onlemek admna yeterli olmayabilecegi g6z ardi
edilmemelidir. Cilinkii viicut temasinin ¢ok oldugu hentbolun savunma formatinda

cogu zaman sporcularin NDT taraftaki kollar1 ile rakibin DT taraftaki kollar1 karsi
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karsiya geldiginden dolay1 kontralateraldeki diisiik asimetrik gilic oranlar1 bile
sporcularin yaralanmasina sebep olabilir. Bu yilizden yiiksek yogunluklu iist ekstremite
aktivasyonunun gerceklestigi hentbol bransinda sporcularin sadece giiglii atiglar
ger¢eklestirmek adina DT tarafin gelisimini 6nceleyip NDT taradi goz ardi etmemeleri
hem optimum performans hem de sakatliktan korunma adina oldukc¢a Snemlidir
(Andrade vd., 2010).

Izokinetik kuvvet dlgiimlerinin yam sira arastirmacilar uygulanabilirligi yiiksek
FPT’leri ¢calismalarinda yogun bir sekilde kullanmaktadirlar. Ciinkii sporcularin agik
ve kapali kinetik zincirde performans gostermelerinin elzem oldugu ve bu yiizden
fonksiyonel performans tarama testlerinin sporcularin tarama programinin bir pargasi
olmas1 gerektigi diisiiniilmektedir. Ote yandan alt ekstremite igin fonksiyonel
performans testleri kapsamli bir sekilde arastirilmis ve sporculari sezon 6ncesinde ve
icinde diyognastik/formatif degerlendirmeler i¢cin ve ya sakatlik sonrasi spora geri
donlis zamanina karar vermek i¢in yogun sekilde kullanilmaktadir. Fakat iist
ekstremite FPT’ler olduk¢a azdir ve Ozellikle sakatlik dnleme programlarina veri
sunmak acisindan oldukg¢a sinirlidir. Ancak bu durum iist FPT lerin arastirmacilar
tarafindan gelistirilmesi ve hali hazirda gegerli ve giivenilirligi yapilmis FPT’lerin
islevsel hale getirilmesi hentbol gibi iist ekstremite aksiyonlarinin yogun oldugu spor
branglar1 i¢cin Onemli oldugu diisiiniilmektedir. Bu ylizden mevcut calismada
deneklerin omuz kuvvetlerini belirlemek tizere gecerligi ve giivenirligi kabul gormiis
dort farkli FPT uygulandi. Ortaya ¢ikan STF (cm) (x=933,64 + 81,73 cm), MST (say1)
(x=36,45 £ 7,77), BKA (sn) (x= 29,36 = 10,18 sn) ve KST (say1) (x= 41,86 + §,19)
sonuglar incelendiginde (Tablo 4.8), elde edilen degerlerin literatiirdeki hentbol brangi
6zelinde yapilan calisma sonuglarindan yiiksek oldugunu gosterdi (Borms ve Cools,
2018; Decleve vd., 2020; Saccol vd., 2021). Bu ¢alismalarda arastirmacilar mevcut
calismadaki tist FPT lerin de iginde bulundugu FPT’leri kullanarak voleybol, hentbol
ve tenis sporculart ilizerinde bas iistii atletleri islevsel olarak taramak ve
performanslarin1 farkli demografik bilgiler 1s18inda kiyaslamak i¢in klinisyenlere
norm olusturmay1 amagcladilar. Elde ettikleri norm degerler ile mevcut ¢alismadaki
veriler karsilastirildiginda denek grubumuzun sonuglarinin yiiksek olmasi, denek
grubumuzun elit diizey hentbolcu evrenini temsil ettigini gdstermektedir.

FPT’ler yaralanma risk faktorlerini saptama ve bas lstii sporcularin {ist
ekstremite fonksiyonlarini degerlendirmeyi hedefleyen klinik organizasyonlarda

yogun sekilde kullanilmaktadir (Decleve vd., 2021). Izokinetik kuvvet o6l¢iim
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yontemleri ise uygulanmasi maliyetli, zor ve uzmanlik gerektirmekte fakat bilgisayar
tabanli olmasindan dolay1 oldukga objektif veriler sunmaktadir. Kullanim amaglarinin
ortak noktalari, FPT lerin her ortamda kolaylikla yapilabiliyor olmasi ve izokinetik
dinamometrelerin ulasilabilirliginin ¢ok zor olmasi her iki yontemin sonuglari
arasindaki iliskiyi 6nemli kilmaktadir. Fakat literatiir incelendiginde bu iki yontem ile
gerceklestirilen arastirma sonuclarinin  karsilastirildigt ve aralarindaki iligkinin
incelendigi ¢alismalar oldukga sinirh ve geliskilidir (Degot vd., 2017; Hollstadt vd.,
2020; Tucci vd., 2014).

Lee ve Kim (2015) yaptiklar1 arastirmalarinda ‘‘Kapali Kinetik Zincir
Stabilizasyon Testi’’ ile omuz ER giicli arasinda pozitif yonli giliglii korelasyon
oldugunu ileri siirerken, bazi aragtirmacilar orta ve gii¢lii korelasyon oldugunu
(Decleve vd., 2020) ve ya zayif iliski oldugunu (Decleve vd., 2021) ileri stirmiislerdir.
Benzer durum literatiirdeki bazi arastirmalar 6zelinde incelendiginde MST, STF ve
BKA testleri i¢in de gegerli oldugunu gostermektedir. Bu ¢eliski, FPT lerin 6l¢iim
ozelliklerinin yeterli olsa da list ekstremite fiziksel performans ile iligkisinin tam
olarak saptanamiyor olmasindan kaynaklandig1 sdylenebilir (Tarara vd., 2016). Ust
ekstremite FPT’lerin bu ve buna benzer sebeplerden dolayr daha fazla irdelenmesi
gerektiginin diisiniilmesinden dolay1r mevcut ¢aligmada deneklerin {ist FPT sonuglari
ile izokinetik 6l¢tim sonuglar1 arasindaki iligki incelenmistir.

Deneklerin iist FPT degerleri ile DT ve NDT taraflarda IR-ER fazlarinda ortaya
cikan izokinetik omuz kuvvet degerleri arasindaki pearson korelasyon sonuglarina
gore; STF (cm) test sonuglart ile DT tarafta 60°/sn agisal hizda omuz IR (r= 0,502) ve
ER (r= 0,499), 180°/sn ag1sal hizda omuz IR (r= 0,511) ve 240°/sn agisal hizda omuz
IR (1= 0,474) ve ER (1= 0,444) kuvvet degerleri arasinda pozitif ydnde orta diizeyde
korelasyon hesaplandi. Ayrica MST test sonuglari ile DT tarafta 180°/sn agisal hizda
ER (r= 0,426) ve 240°/sn acisal hizda IR (r= 0,470) kuvvet degetleri arasinda pozitif
yonde orta diizeyde korelasyon tespit edildi. Fakat iist FPT lerden BKA ve KST test
sonuglar ile DT taraftaki 60°/sn, 180°/sn ve 240°/sn agisal hizlarda IR-ER izokinetik
omuz kuvvet degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli korelasyon tespit edilemedi
(Tablo 4.16). NDT tarafta yapilan analiz sonuglarina gore ise; tist FPT’lerden STF test
sonuglar1 ile NDT tarafta 60°/sn agisal hizda omuz IR (r= 0,503) ve ER (r= 0,573),
180°/sn agisal hizda omuz ER (r= 0,536) ve 240°/sn agisal hizda omuz ER (r= 0,506)
kuvvet degerleri arasinda pozitif yonde orta diizeyde korelasyon oldugu tespit edildi.

Fakat tist FPT’lerden MST, BKA ve KST test sonuglar1 ile NDT taraftaki 60°/sn,
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180°/sn ve 240°/sn agisal hizlardaki IR-ER izokinetik omuz kuvvet degerleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli korelasyon tespit edilemedi (Tablo 4.16).

Borms vd. (2016) 29 saglikli bas listii spor branslari ile ilgilenen sporcular
iizerinde STF testi ile 60°/sn ve 180°/sn acisal hizlardaki IR-ER izokinetik kuvvet
testleri arasindaki iliskiyi inceledikleri ¢alismada, DT tarafta 60°/sn agisal hizda ER
fazda (r=0,794), IR fazda (r=0,752), agisal hizin 180°/sn oldugu ER fazda (r=0,672)
ve IR fazda (r=0,738), NDT tarafta ise 60°/sn acisal hizda ER fazda (r=0,803), IR fazda
(r=0,792), agisal hizin 180°/sn oldugu ER fazda (r=0,595) ve IR fazda (r=0,693)
pozitif yonde yiiksek diizeyde iliski oldugunu tespit etmislerdir. Bu sonuglar mevcut
calisma sonuglar1 ile benzerlik gostermektedir. Bu bulgular STF’nin klinik olarak
gerceklestirilen arastirmalarda st ekstremite kuvvetini belirlemek icin izokinetik
kuvvet testlerine uygulanabilirligi yiiksek, diisiik maliyetli ve giivenilir bir alternatif
oldugunu gosterdi.

Fanning vd. (2021) 39 erkek sporcu iizerinde uyguladiklari 90°/sn agisal hizdaki
IR-ER izokinetik kuvvet ve iist FPT’lerden MST sonuclarmmn iliskisini inceledikleri
calismada MST ile DT ve NDT taraftaki IR-ER izokinetik kuvvet sonuclar1 arasinda
anlamli bir iligskinin olmadigini belirttiler. Bu sonu¢ da mevcut calisma verilerini
destekler nitelikte olup MST testinin izokinetik kuvvet testlerinin yerine
kullanilamayacagin1 gostermektedir. Bu duruma MST testinin kinematik yap1
icerisinde rotasyonel bir hareketten ziyade yatay zeminde itme hareketini
gergeklestiriyor olmasindan ve yalnizca iist ekstremite kuvvetinin degil ayn1 zamanda
kalca, uyluk ve diz kuvvetinin de sonuca etki ettiginden kaynaklandig: sdylenebilir.
Ote yandan Secchi vd. (2022) nin yaptiklar1 arastirmada KST nin izometrik omuz ER
kuvveti ile iligkisini incelediler ve sonug itibariyle KST nin izokinetik kuvvet testlerini
tek basina yordayamayacag ya da birbirlerinin yerlerine kullanilamayacagini buldular
ve mevcut ¢calismayi desteklediler. Nitekim KST her ne kadar izokinetik kuvvet testleri
gibi kapali kinetik zincirde yapiliyor olsa da hareketin kinematigi ve zemin reaksiyon
kuvvet verileri sonuca etki edebilmekte ve izokinetik kuvvet testlerinin aksine 6l¢iime
hata karistirabilmektedir.

Sonug olarak mevcut ¢alismada iist FPTler ile IR-ER izokinetik kuvvet verileri
arasindaki iliski i¢in; STF testinde elde edilen uzun mesafenin ayn1 zamanda omuz iR-
ER kaslarinda yiiksek giiclin varligin1 gosterdigi ve bu testlerin birbirlerine alternatif
olabilecekleri sylenebilir. Ayrica gii¢ ve kuvvet birbirinden farkli degigkenler olsa da

gii¢ kuvvet ve hizin bir {irtinii oldugundan dolay1 STF testi 6zelinde daha fazla kuvvet
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daha fazla gii¢ ile sonuglanir ve bununla birlikte karsilastirilabilir korelasyonlara yol
acabilir (Borms vd., 2016).

5.4. FPT’ler ve Izokinetik Testlerin iliskisinin Incelenmesi

Fonksiyonel performans testlerinin en temel kullanim amaci bireylerin bir spor
bransi, herhangi bir meslek ve ya rekreatif amagl yapilacak bir etkinlik i¢in beklenen
katilma yetenegini tespit etmektir. Bunun yani sira 6zellikle sporcularda olasi sakatli
risk faktorlerinin ortaya koyulmasi ve giderilmesi ve ya sakatlik sonrasi spora doniis
icin uygun zamanin belirlenmesi i¢in gerekli verilere ulagsmak amaciyla da
kullanilmaktadir.

Basarili bir performans genellikle birden fazla beceriye gereksinim
duydugundan dolayr klinisyen ve ya arastirmacilar tek bir FPT yerine coklu
performans testlerinin kullanilmasini 6nemli gérmektedir (Reiman ve Manoke, 2009).
Gergeklestirilecek ¢oklu FPT’lerin gelisi giizel gergeklestirilmiyor olmasi, amaca
uygun, gecerli ve giivenilir olmasi sonuglarin yorumlanmasinda isabetli kararlar
verilebilmesi i¢in elzemdir. Hangi FPT’nin hangi sartlarda ve ne siklikla yapilmasi
gerektiginin bilinmesi ya da farklt sebeplerle kullanilamayacak FPT’lerin
alternatiflerinin bilinmesi hayatidir. Ornegin 6n capraz bag rekonstriiksiyonundan
sonraki birka¢ hafta icerisinde cerrahi operasyonun basarisinin, operasyon sonrasi
rehabilitasyon siirecinin ve faaliyetlerinin basar1 diizeylerinin belirlenmesi adina FPT
yapmak isteyen bir klinisyenin bu amag i¢in tek bacak sigrama testlerini kullanmasi
sakincalidir. Zira agresif ve zor olan bu test bireyin tekrar sakatlanmasina sebep
olabilir. Bu yiizden gerceklestirilemeyen tek bacak sicrama testlerinin yerine en uygun
alternatif FPT nin ise kosulmasi siirecin saglikli ilerlemesi adina 6énemlidir.

Tiim bu bilgilerden yola ¢ikilarak alt FPT ler ile iist FPT ler arasindaki iligkinin
tespit edilmesi bu konuda oldukga sinirl olan literatiiriin gelistirilmesi ve klinisyenlere
alternatif liretmesi agisindan olduk¢a Onemlidir. Bu yiizden mevcut c¢alismada
deneklerin DT ve NDT taraflarda alt FPT degerleri ile list FPT degerleri arasindaki
iliski incelendi ve analiz sonuglarma gore; DT tarafta alt FPT lerden MTUA degerleri
ile Gist FPT’lerden STF degerleri arasinda negatif yonde orta diizeyde (r= -0,474),
MST degerleri ile pozitif yonde orta diizeyde (r= 0,664), alt FPT lerden TAA degerleri
ile list FPT’lerden MST degerleri arasinda pozitif yonde orta diizeyde (r= 0,655), alt
FPT’lerden UAA degerleri ile iist FPT lerden MST (r= 0,477), BKA (r= 0,463) ve
KST (r=0,575) degerleri ile yoniin pozitif oldugu orta diizeyde ve alt FPT’lerden MRA
degerleri ile tist FPT’lerden MST (r=0,750) degerleri ile pozitif yonde yiiksek diizeyde
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korelasyon tespit edildi (Tablo 4.17). NDT tarafta ise; alt FPT lerden UAA degerleri
ile st FPT’lerden MST (=0,536), BKA (r= 0,620) ve KST (r= 0,589) degerleri
arasinda pozitif yonde orta diizeyde, alt FPT’lerden CA ile iist FPT’lerden MST
(r=0,641), BKA (= 0,557) ve KST (r= 0,475) degerleri arasinda pozitif yonde orta
diizeyde, iist FPT’lerden MST degerleri ile alt FPT’lerden MTUA (1= 0,557) degerleri
arasinda pozitif yonde orta diizeyde, TAA (r= 0,741) ve MRA (r=0,722) degerleri
arasinda pozitif yonde yiiksek diizeyde korelasyon tespit edilirken, bunlarin disindaki
ist FPT degerleri ile alt FPT degerlerindeki iliskinin anlamli olmadigi goriildi (Tablo
4.17). Elde edilen bu veriler iist FPT’lerden STF, BKA ve KST testleri ile alt FPT lerin
arasindaki korelasyon NDT ve DT taraflarda farklilik ve ¢eliski gosteriyor olmasindan
dolayi ilgili testlerin alt FPT testlerinin gecerli ve giivenilir alternatifler olmadigi
seklinde yorumlanabilir. Fakat {ist FPT’lerden MST’nin alt FPT lerden basta MRA
olmak tizere tiim testlerin DT ve NDT taraflar ile orta ve yiiksek diizeyde korelasyon
gosteriyor olmasit MST nin alt FPT testlerinden tek bacak sigrama testlerine alternatif
olabilecegini gostermektedir. Yani Ornegin herhangi bir sebeple sporcunun alt
FPT’lerden MRA testini gerceklestiremiyor olmasi sebebiyle DT ve NDT taraflarda
diz kuvvet verilerine ulagilamama durumunda birey DT taraf ile (r=0,750) ve NDT
taraf ile (r=0,722) yiiksek diizeyde pozitif yonde korelasyon gésteren MST testini
gerceklestirerek arastirmaciya diz kuvveti ile ilgili yorum yapabilecegi bir veri
sunabilir. Bu yorum alt FPT’lerden CA’nin DT taraf verisi disindaki tiim test ve
taraflar icin yapilabilir ve MST testinde elde edilen yiiksek puanlarin alt FPT testleri
icin de benzer sekilde yiiksek puanlara karsilik geldigi ¢ikariminda bulunulabilir. MST
0zelinde boyle bir iliskinin ¢ikmasi ise MST testinin ger¢eklestirilmesinde kullanilan
diz, uyluk, kalca, gdvde ve iist ekstremite kas gruplarinin alt FPT testlerindeki aktif
kas gruplar ile ve ya bahsi gecen testlerin hareket formlarmin benzer oldugu seklinde
yorumlanabilir.

Glinliimilizde arastirmacilar sporcularin kas kuvvetini tespit etmek, agonist-
antagonist kaslar arasindaki benzerlik ve/ve ya farkliliklari belirlemek ve kas gruplari
arasindaki sakatlanma egilimlerini gostermek amaciyla bir c¢ok yoOntem
kullanmaktadirlar.  Izokinetik  dinamometreler de  iskelet  kaslarindaki
degerlendirmeleri bilgisayar tabanli olmasi sayesinde objektif olarak ortaya koyan
metotlardan biridir (Ichinose vd., 1998; Silva ve Andrade, 2002).

[zokinetik yontemler sayesinde elde edilen objektif veriler ile sporcularin alt ve

iist ekstremite arasindaki simetri ve/ve ya asimetri kuvvet degerleri arasindaki iliski
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boyutunun belirlenmesi viicut stabilizasyonunun saglanmasi ve uygulanan
hareketlerin dogru bir sekilde gergeklestirilmesinde olduk¢a 6nemlidir (Kotrljanovic
vd., 2016; Berckmans vd., 2017). Bu sebeple mevcut ¢alismada deneklerin DT ve
NDT taraflarda ortaya cikan izokinetik diz (Eks-Flek) ve omuz (IR-ER) kuvvet
sonuglarmin iligkilendirildigi korelasyon testine gore; DT tarafin IR fazinda 60°/sn
acisal hizdaki izokinetik omuz kuvvet degeri ile 180°/sn agisal hizda (r=0,468) ve
240°/sn agisal hizda (r=0,460) agisal hizlardaki Eks fazinda izokinetik diz kuvvet
degerleri arasinda, IR fazinda 180°/sn agisal hizdaki izokinetik omuz kuvvet degeri ile
Eks fazinda 240°/sn agisal hizdaki (r=0,424) izokinetik diz kuvvet degerleri arasinda
pozitif yonde orta diizeyde korelasyon tespit edilirken diger izokinetik kuvvet
degerleri arasinda anlamli korelasyon tespit edilemedi. NDT tarafta ise; IR fazinda
60°/sn agisal hizdaki izokinetik omuz kuvvet degeri ile Eks fazinda 60°/sn agisal hizda
(r=0,474) ve 180°/sn agisal hizda (r=0,423) izokinetik diz parametreleri arasinda, ER
fazinda 60°/sn agisal hizdaki izokinetik omuz kuvvet degeri ile Eks fazda 60°/sn
(r=0,489), 180°/sn agisal hizda (r=0,462) ve 240°/sn agisal hizda (r=0,444) izokinetik
diz kuvvet degerleri arasinda ve IR fazinda 180°/sn agisal hizdaki izokinetik omuz
kuvvet degeri ile Flek fazinda 180°/sn agisal hizda (r=0,430) ve 240°/sn agisal hizda
(r=0,451) izokinetik diz parametrelerinin arasindaki pozitif yonde ve orta diizeyde
anlamli korelasyon tespit edillirken diger izokinetik kuvvet degerleri arasinda anlamli
korelasyon tespit edilemedi (Tablo 4.18).

Yilmaz vd. (2020) benzer bir ¢alismayr 15 elit judocular {izerinde
gerceklestirmis olup, DT tarafta 60°/sn agisal hizda omuz IR kuvveti ile Eks diz
kuvveti arasinda (r=0,651), 180°/sn agisal hizda omuz IR kuvveti ile Eks diz kuvveti
arasinda (r=0,714) ve ER omuz kuvveti ile Flek diz kuvveti arasinda (r=0,543), NDT
tarafta ise 60°/sn acisal hizda IR omuz kuvveti ile Eks diz kuvveti arasinda (r=0,884),
ER omuz kuvveti ile Flek diz kuvveti arasinda (r=0,809), 180°/sn ag1sal hizda IR omuz
kuvveti ile Eks diz kuvveti arasinda (r=0,571) ve ER omuz kuvveti ile Flek diz kuvveti
arasinda (r=0,789) pozitif yonde yiiksek diizeyde korelasyon tespit ettiler. Bu sonuglar
mevcut ¢alismamizin 60°/sn ve 180°/sn agisal hizlardaki IR omuz kuvvetleri ile Eks
diz kuvvetleri arasindaki sonuglar1 destekler niteliktedir. Bu sonucun ortaya ¢ikmasi,
IR ve Eks fazlarmda omuz i¢ rotator kaslar1 ile Q kas grubu kaslarinin ana agonistler
olarak konsantrik olarak ¢alismalarindan kaynaklanmaktadir. Literatiir incelendiginde
hentbolcular 6zelinde alt ve iist ekstremite izokinetik kuvveti inceleyen ¢aligsmalar olsa

da (Aktug vd., 2018; Andrade vd., 2010; Clarsen vd., 2014; Gonzales-Rave vd., 2014)
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birbirleri arasindaki korelasyonu inceleyen herhangi bir ¢alismaya rastlanmamaistir.
Ancak hentbolculardaki izokinetik tabanli kuvvet arastirmalarinin ¢ogunda DT ve
NDT taraflar arasinda elde edilen kuvvet degerlerinin alt ve iist ekstremitede benzer
sekilde goriilmesi hentbolcularda her iki ekstremitenin birbirine benzer sekilde
gelistigini kanitlar niteliktedir. Bu sonug, miisabaka esnasinda hentbolcularda viicut
stabilizasyonunun saglandigini, gerceklestirilen hareketlerin dogru yapildigini,
sporcularin her iki tarafa da esit glic uygulayabildiklerinden dolayr miisabaka
performanslarina olumlu katki yaptigimi ve dolayisiyla ani hareketler ve yer
degistirmeler nedeniyle ortaya ¢ikabilecek yaralanma riskinin en aza indirgendigini
kanitlamaktadir. Ayrica hentbolcularda alt ve iist ekstremite kas kuvvetleri arasindaki
bu korelasyonun, elit diizeyde gerceklestirilen diizenli ve planli antrenman
programlarinin sonucu olarak ortaya ¢iktig1 diisiiniilmektedir.

5.5. Denge ile FPT ve izokinetik Kuvvet Iligkisinin incelenmesi

Denge; duyusal (propriyoseptif reseptor, gorsel vestibiiler organ) sinir ve motor
sistemlerinin birlikte ¢alismasi ile viicudun agirlik merkezinin minumum salinim ve
ya maksimum stabilize ile destek merkezi {izerinde tutma yetenegidir (Emery vd.,
2005). Her spor bransinin kendine has belirli bir denge diizeyi mevcut olmasinin yani
stra tiim spor branglarinda oldugu gibi takim hentbolunda da denge olduk¢a 6nemlidir.
Zira denge, hentbol miisabakalar1 esnasinda hiicum ve savunma aksiyonlarinin basarili
bir sekilde gergeklestirilebilmesi icin temel olustururken, néromiiskiiler sistemin olasi
yaralanma durumlarindan korunmasina destek olmaktadir (Leong vd., 2011).

Literatiirde yiiksek diizeyli denge performansinin sportif basartyr olumlu yonde
etkiledigini tespit eden galigmalar olsa da statik ve dinamik denge degerlerinin DT ve
NDT taraflardaki iligkisinin incelendigi ¢alismalar olduk¢a simirlidir. Mevcut
calismada alanyazindaki bu eksikligi gidermek adina deneklerin statik ve dinamik
denge degerleri DT ve NDT taraflar 6zelinde irdelenmis ve aralarindaki iliski tespit
edilmistir. Bu baglamda deneklere izokinetik statik ve dinamik denge testleri ve Y
denge testi uygulandi. Sonuglar incelendiginde; izokinetik statik denge testindeki tiim
degerlerde NDT tarafinin yliksek skorlara sahip oldugu ve AMLS degerinde bu
farkliligin anlamli oldugu goriildii (Tablo 4.3). izokinetik dinamik denge test sonuglari
incelendiginde; ATE degerinin NDT tarafta SI degerinde ise DT tarafta anlamli
diizeyde yiiksek oldugu goriildii (Tablo 4.4). Bu iki testin degerlendirilmesinde
skorlarm ‘0’ a yakin olmas1 dengenin iyi oldugu uzaklasmasi ise dengenin bozuldugu

ilkesi gecerlidir. Dolayisiyla AMLS degeri 6zelinde deneklerin statik ve ATE 6zelinde
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dinamik dengelerinin DT tarafta anlamli diizeyde daha iyi oldugu, SI degeri 6zelinde
ise dinamik dengelerinin NDT tarafta daha iyi oldugu sdylenebilir.

Literatiirde yapilan arastirmalar sporcularin sag ve sol taraflardaki denge
degerleri arasindaki anlamli farkliliklarin taraflar arasindaki alt ekstremite kuvvet
asimetrilerinden, motor tepkileri etkileyen tekrarlayici antrenman deneyiminden, buna
paralel olarak bireylerin vestibiiler duyarlilik diizeylerinden ve spor bransina ait tek
tarafli becerilerdeki tekrarli uygulamalar kaynaklandigr savunulmaktadir (Ashton-
Miller vd., 2001; Balter vd., 2004). Mevcut ¢alismada alt ekstremite izokinetik kuvvet
ve alt FPT testlerinin sonuglari incelendiginde DT ve NDT taraflar arasinda asimetrik
giiclin tespit edilmedigi goz oniine alindiginda (Tablo 4.14) denge degerleri arasindaki
farkliliklarin kuvvet odakli olmadigi sdylenebilir. Bu durumda farkliliga sporcunun
deneyim diizeyi ile paralel olarak vestibiiler duyarlilik diizeyi, propriyoseptif
reseptorlerin konumu ve aktivasyonu ve/veya biyomekanik kisitlamalar, test siirecinde
kontrol edilemeyen siirecler, dikeylik algisinin bozulmasi gibi faktorlerin sebep
oldugu soylenebilir.

Takim hentbolunda ¢ok O6nemli bir yeri olan sicrayarak atiglar esnasinda
oyuncular biiyilk oranda tek ayaklari ile sigrama gerceklestirirler ve sigradiklar
ayaklari genellikle NDT taraftaki ayaklaridir. Atig siirecinde oyuncularin havada
askida kalma, kaleciyi takip etme, gol i¢in atacagi tarafi belirleme siirecinin ¢ok kisa
olmasi sebebiyle yere inis esnasinda denge kaybi yasamalar1 ¢ok yaygindir ve
kaybolan dengenin kontroliinii DT taraf yapar. Dolayisiyla anlamh farklilik olsun ya
da olmasm DT ve NDT taraflardan birinin denge diizeyinin daha iyi olmas1 olagan
karsilanabilir.

Ozkamg1 vd. (2022) 13 hentbolcu iizerinde gerceklestirdigi ve sag-sol taraflar
arasindaki statik denge parametrelerini karsilastirdigi caligmalarinda FBSD ve P
degerlerinde sag bacak lehine anlamli farkliliklarin oldugunu, AMLS degerleri
arasinda anlamlilik olmadigini buldular. Karadenizli ve arkadaslar1 (2014) elit diizey
hentbolcu ve futbolcular lizerinde yaptiklari arastirmalarinda hentbolcularda sag ve sol
taraflarin denge performanslari arasinda anlamli farkliliklarin olmadigini tespit ettiler.
Ote yandan sporcularn uyguladiklar1 antrenman planlar1 da onlarm denge degerleri
tizerinde Onemli etkilerinin oldugu ve DT ve NDT taraflar arasinda bir takim
farkliliklara sebep olabilecegi bilinmektedir.

Cug vd. (2016) 4 haftalik dinamik denge antrenmani uyguladiklar1 14 saglikli

geng sporcunun antrenman periyodu oncesinde fark olmamasina ragmen antrenman
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stirecinden sonraki dinamik postiiral denge degerlerinde DT taraf lehine anlamli
farklilik meydana geldigini ileri siirdiiler. Bu sebepledir ki kuvvet degerleri arasinda
asimetri olmadig bilinen bireylerin denge skorlarinda DT ve NDT taraflar arasinda
anlaml farkliliklarin olmas1 antrenman siirecleri ve ya sporcularin antrenman yaslari
ile de iliskili oldugu sdylenebilir. Nitekim antrenman yast 4 (y1l) olan hentbolcularda
DT ve NDT taraflar arasindaki denge skorlar1 arasinda anlamli farklilik oldugunu ileri
siiren bir arastirmada bu farkliligin antrenman yasimin DT ve NDT taraflar arasindaki
kuvvet, denge vb. motorik 6zellikler arasindaki farkin giderilmesi i¢in yeterli olmadigi
savunulmustur (Ozkamg1 vd., 2022). Ciinkii dogru ve planli yapilan antrenman
stireclerinin sporculardaki DT ve NDT taraflar arasindaki farkliliklar1 giderildigi
diisiiniilmektedir. Nitekim mevcut calismadaki statik ve dinamik denge degerlerindeki
AMLS, ATE ve SI degerleri disinda kalan tiim parametrelerde DT ve NDT taraflar
arasinda anlamlilik goriilmedi. Bu durumun deneklerin yeterli antrenman yaslarinin
dolayistyla deneyimlerinin oldugundan ve/ve ya dogru antrenman planlari ile antrene
edildiklerinden kaynaklandigi s6ylenebilir.

Atletik popiilasyondaki denge parametrelerindeki bozulmalar muhtemel
sakatliklara zemin hazirlamakta ve onemli bir risk faktorii olarak goriilmektedir.
Dinamik postriiral kontroliin ve muhtemel yaralanma insidansimin belirlenmesi
amaciyla kullanilmakta olan yontemlerden biri de YDT’ dir. ““Y1ldiz Denge Testi’’nin
standardize edilmis hali olan YDT, antreior (ANT), posterolateral (PL) ve
Posteromedial (PM) yonlerdeki dinamik dengeyi dlgebilen ve ayn1 zamanda uzanma
mesafelerinden alt ekstremite asimetrisi ile sakatlanma insidansini ve sakatlik sonrasi
spora doniig kararmin tespit edilmesinde kullanilan gegerli bir testtir (Gribble vd.,
2012; Plinsky vd., 2006). Literatiirdeki bazi calismalar alt ekstremite hareket
acikliginin (ROM) uzanma mesafelerinde etkili oldugunu ve esneklik artis1 ile uzanma
mesafelerinin arasinda pozitif korelasyon oldugunu savunmaktadir (Hock vd., 2011).
Mevcut calismada deneklerin dinamik denge degerlerini ve olas1 sakatlik
insidanslarmni tespit etmek amaciyla uygulanan YDT testi sonuglar1 incelendiginde;
PM ve PL yonlerde DT ve NDT taraflar arasinda anlamli farklilagsmanin olmadigit ANT
yoniinde ve Kompozit Skor parametresinde ise NDT taraf lehine istatistiksel olarak
anlamlilik oldugu tespit edildi. Ayrica tiim yonlerde ve kompozit skordaki USI
degerlerinin makul araliklarda oldugunu gosterdi (Tablo 4.5). YDT testinde bireylerin
dinamik denge sonuclarini etkileyen bir ¢cok faktor s6z konusudur. Bunlarin baginda

hareket acikligi, fonksiyonel performans, propriyosepsiyon, iskelet kas kuvveti ve bu
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kuvvetler arasindaki asimetri oranlar1 ve uzuv uzunluklar gibi faktorler gelmektedir.
Mevcut calismada uzuv uzunluklari elimine edilmis ve USI’ler kontralateralde
asimetrik giiciin tim yonlerde ve kompozit skorda olugmadigini gostermektedir.
Ayrica ¢alismada bireylerin hareket agikliklar1 ve propriyoseptif Ozellikleri tespit
edilemediginden bu sonuca bireylerin fonksiyonel performans parametrelerinin etki
ettigi soylenebilir. Zira alt FPT sonuglarina bakildiginda CA hari¢ tiim FPT’lerde
anlamli olsun ya da olmasin NDT tarafin daha 1yi sonuglar ortaya koyduigu ve bu yonii
ile YDT sonuglartyla benzestigi goriilmektedir (Tablo 4.9). USI’lerin sakatlik
ihtimalini tespit etmek tiizere yeterli oranlarda olmamasi bu farkliliin bireylerin
hentbol 6zelinde yapmis olduklart spesifik becerileri tekrar etme yolu ile motor
o6grenme seklinde meydana geldigi ve/veya sporcularin farkli egitim ve antrenman
yaslarindan dolayisiyla farkli fiziksel uygunluk parametrelerinden kaynaklandig
diisiiniilmektedir. Ote yandan PL ve PM yoénlerindeki gerceklestirilen uzanma
mesafelerindeki benzerlik, bu yonlerdeki uzanmalarda 6ncelikli baskin kas gruplarinin
Q ve H kaslar1 oldugu calismadaki Q/H oranlarinin da sakatlik araliginda olmadig:
g6z oniine alindiginda beklenen bir durumdur (Kim vd., 2022). Nitekim Wiprich vd.
(2022) 12 kadin hentbolcu ile yaptiklari arastirmlarinda YDT sonuglarinin DT ve NDT
taraflarca karsilagtirmig ve taraflar arasinda tiim yonlerde ve kompozit skorda anlamli
farklilik olmadigini bildirmislerdir. Literatiir incelendiginde bu sonuca benzer bir ¢ok
caligma mevcuttur (Hammami vd., 2020; Stoddard vd., 2022). Ayrica ANT yondeki
uzanma mesafesinin oncelikli olarak ayak bileginin dorsifleksiyonundan etkinlendigi
bilinmektedir (Kim vd., 2022). Mevcut ¢alismada yalnizca diz ekleminin flek ve eks
kuvvetleri ile ilgili verilere ulagmis olmak bu konuda direkt olarak kuvvet 6zelinde
yorum yapmamizi kisitlamaktadir.

Deneklerin DT ve NDT taraflardaki izokinetik statik ve dinamik denge test
sonuglart taraflardaki arasindaki korelasyon sonuglari incelendiginde; DT tarafta
sadece COPY ile TTSD degerleri arasinda pozitif yonde orta diizeyde korelasyon
hesapland: (Tablo 4.19). Ayrica deneklerin ¢ift ayak statik ve dinamik denge test
sonuclart arasindaki iligkiye bakildiginda; AFV ile MLSD ve AMLS degerleri
arasinda ve ATES degeri ile EA degeri arasinda pozitif yonde ve TTSD ile COPX
degeri arasinda negatif yonde orta diizeyde korelasyon hesaplandi (Tablo 4.22). Bunun
disindaki degerler arasinda istatistiksel olarak anlamli korelasyon olmadigi tespit
edildi (p>0,05). Aragtirma sonuglarindaki DT ve NDT taraflardaki bir ¢ok veride

iliskinin olmamasi ve ya nispeten diisiik iliskinin bulunmasi, bipedal statik ve dinamik
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denge testlerindeki iliskilerin ise diisiik diizeyde gerceklesmesi ve ya benzer
degerlerde pozitif ve negatif iligkinin birlikte yer almasi statik ve dinamik dengenin
farkli mekanizmalar tarafindan diizenlendigini ve iki yetenegin baglantili veya
birbirinin yerine ge¢emez oldugunu gostermistir. Literatiirde takim hentbolu
sporcularinin bilgisayar tabanli dinamik ve statik denge yetenekleri arasindaki iliskiyi
inceleyen bir ¢alismaya rastlanmasa da farkli spor branglarinda benzer calismalar
mevcuttur. Ornegin, Pau vd. (2014)’ nin 51 elit futbol oyuncusu iizerinde
gergeklestirdikleri calismada sporcularin statik ve dinamik denge yetenekleri arasinda
iliskinin olmadigin1 ve her iki yetenegin de farkl: testler ile gerceklestirilen ¢aligmalar
sonucunda ele alinabilecegini ve birbirlerinin yerine kullanilamayacagini 6ne
stirmiislerdir. Benzer sekilde farkli statik ve dinamik denge testlerinin bir arada
kullanildig1 ¢alismalarin ¢ogunda mevcut ¢alisma ile benzer sonuglara ulasilmis ve
statik ve dinamik denge yeteneklerinin farkli yapida seyrettigi ve aralarinda iliski
olmadigin1 géstermektedir (Biari vd., 2012; Hrysomallis vd., 2006; Tsigilis vd., 2001;
Yaprak ve Dellekoglu, 2021). Bu sonuca etki eden bir ¢ok faktoriin oldugu
savunulmaktadir. Zira statik dengede, postural kontroliin temeli 6nceden
olusturulmakta ve dengeyi bozan kuvvetlere karsi sabit bir pozisyonu korumanin
oldukga diisiik diizeyde ¢aba ile gerceklestirilebilirken, dinamik bir aksiyonun hemen
sonrasinda stabil pozisyonun korunmasi postiiral konstrol sistemi i¢in olduk¢a zordur
ve dengeyi bozan dis etkenlerin elemine edilmesi i¢in yliksek diizeyde caba ve
koordinasyon becerisine ihtiya¢ duyulur (Pau vd., 2014). Bu ve benzer faktorler goz
oniine alindiginda izokinetik statik ve dinamik denge testlerinin birbirini yordamadig:
sOylenebilir.

Caligmadaki bir diger iligli analizinde deneklerin statik denge degerleri ile YDT
test parametreleri kullanilmistir. Sonuglara bakildiginda; DT tarafta AMLS ile ANT
degerleri arasinda pozitif yonde, AFBS ile PL degerleri arasinda negatif yonde diisiik
diizeyde anlamli korelasyon tespit edildi. NDT tarafta ise COPY ile ANT ve PM
degerleri arasinda pozitif yonde orta diizeyde anlamli korelasyon hesaplandi. Diger
degerleri arasindaki korelasyonun anlamli olmadigr goriildii (Tablo 4.20).
Literatiirdeki arastirmacilar YDT testinin bireylerin dinamik denge yeteneklerini
Olcmekte oldugunu ve ayn1 zamanda DT ve NDT taraflar arasindaki asimetri oranlarini
belirlemede etkili bir test oldugunu savunmaktadir (Almeida vd., 2017; Kim vd., 2022;
Markolf vd., 2009). Ciinkii test boyunca denekler farkli yonlerde dinamik aksiyonlar

gerceklestirmekteyken postiiral kontroliin saglanmasi yoniinde ¢aba sarfetmektedirler.
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YDT test boyunca alt ekstremitenin govdenin agirlik merkezinden uzaklagmakta
olmast YDT testini statik denge mekanizmasindan ayrigsmaktadir. Statik denge
merkezinde alt ekstremite duragandir ve taban merkezinden esit uzaklikta sabit bir
sekilde konumlanmaktadir. Dolayisiyla statik denge ve YDT testlerinin sonuglarinin
farklilasmasi beklentiler dahilindedir. Mevcut ¢alismada ANT uzanma mesafesi ile
DT tarafda AMLS arasinda NDT tarafta ise COPY arasinda pozitif yonde diisiik
diizeyde korelasyon ger¢eklesmis oldugu goriilmektedir. Fakat pozitif yonli bu iliski
saga sola salinim hizinin ve y eksenindeki basing merkezi degisikliklerinin bireylerin
dinamik denge degerlerini olumlu yonde etkiledigi gibi bir sonu¢ dogurur ki bu sonug
olagan degildir ve 6nemsizdir. Ayni1 yorum NDT taraftaki COPY verisi ile PM verisi
arasmdaki orta diizeyli pozitif korelasyon i¢in de gegerlidir. Ote yandan DT taraftaki
AFBS ve PL degerlerindeki negatif yonlii diisiik diizeyli korelasyon ise one geriye
salimim hizinin azalmasinin PL uzanma mesafesine olumlu yonde katki sagladigini
gostermektedir. Bu durum da dinamik denge yeteneginin statik denge degerlerince
kismen temellenmekte oldugunu gostermektedir. Bu bilgiler 1s181nda genel bir sonuca
varmak gerekirse anlamli ¢ikan korelasyonlarin 6nemsiz bulundugu, bu sonucun
ortaya ¢ikmasinda olgiilmeyen farkli faktorlerin etkisinin oldugu, YDT testi ile statik
denge testlerinin birbirinden bagimsiz mekanizmalara sahip oldugu ve birbirlerini
yordayamayacaklar1 ¢ikarimi yapilabilir. Nitekim literatiirde bu sonucu destekleyen
calismalar mevcuttur (Almeida vd., 2017; Kim vd., 2022; MArkolf vd., 2009).
Deneklerin dinamik denge test sonuglar1 ile YDT test sonuglar1 aralarindaki
iligki incelendiginde; DT tarafta TBFSD degeri ile Y denge kompozit skor degeri
arasinda (r=0,476) pozitif yonde orta diizeyde korelasyon goriiliirken (p<0,05) NDT
tarafta ise; Sl ile PL (r=0,433) ve Y denge kompozit skor arasinda (r= 0,518), TBFSD
degeri ile ANT (r=0,429), PL (r=0,469) ve Y denge kompozit skor arasinda (r=0,517)
pozitif yonde, TMLSD degeri ile Y denge kompozit skor degeri arasinda (r=-0,433)
negatif yonde orta diizeyde korelasyon tespit edildi (p<0,05) (Tablo 4.21). Sonuglar
incelendiginde her ne kadar iki test de dinamik denge testi olarak geciyor olsa da
pozitif yonlii iliskiler, Bilgisayar tabanli dinamik denge testindeki gévdenin 6ne geriye
ve ortaya yana saliiminin artmasi1 YDT testindeki uzanma mesafelerinin de artacagi
anlamina gelmektedir. Aslinda bu beklenilen bir durum degildir. Zira dinamik denge
testindeki verilerin 0 noktasindan yani denge durumundan uzaklagmasi yani artmasi
dengenin bozuldugu anlamina gelmektedir. YDT testinde ise uzanma mesafelerinin

artmas1 dinamik denge yeteneklerinin giicli oldugu varsayimi iizerinden
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yorumlanmaktadir. Bu sebepledir ki pozitif yonlii korelasyonun varligi hem yiiksek
diizeyde olmadigi hem de olagan olmadigindan dolay1 6nemsizdir. Bu durumda ortaya
cikan korelasyonda dngoriilemeyen faktorlerin devreye girdigi ve dinamik denge testi
ile YDT testinin birbirini yordayamayacagi sdylenebilir. Nitekim gdévdenin toplam
salinim sapmasi verisini bize saglayan TTSD degerinde DT ve NDT taraflarda YDT
testi ile anlamli korelasyonun olmamas1 bu goriisii desteklemektedir. Ote yandan
TMLSD degeri ile Y denge kompozit skor arasindaki negatif korelasyon gévdenin
ortaya yana saliniminin azalmasinin YDT uzanma mesafelerinde pozitif etki
saglayabilecegini orta diizeyde olsa da gostermektedir. Bu veri de yine bilgisayar
tabanli dinamik denge testi ile YDT testi arasindaki verilerin negatif yonlii korelasyon
sergiledikleri siirece birbirlerini yordayabilecegi seklinde yorumlanmasina miisaade
etmektedir. Literatiirde hentbolcular 6zelinde bdyle bir arastirmaya rastlanilmasa da
baz1 arastirmalar gegerligi ve giivenirligi sabit olan farkli denge testlerinden elde
edilen sonuglarin birbirlerini yordayamayacagini ve hepsinin kendine 6zgii uygulama
mekanizmalarimin oldugunu dolayistyla sonuca etki eden faktorlerin farklilik
gosterebileceginden birbirlerinin yerine kullanilamayacagini ileri stirmekte ve mevcut
calismayi desteklemektedir (Almeida vd., 2017; Kim vd., 2022; Markolf vd., 2009).
Tablo 4.23’deki deneklerin DT ve NDT taraflarda statik denge ve alt FPT
sonuglar1 arasindaki iliski incelendiginde; MRA testi ile DT tarafta MLSD (r=-0,480),
AMLS (r=-0,528) ve P (r=-0,444) degerleri arasinda NDT taradta ise P (r=-0,439)
degeri ile negatif yonde orta diizeyde korelasyon oldugu (P<0,05) diger degerlerde ise
anlamli bir iliskinin olmadig1 goriildii (P>0,05). Mevcut calismadaki bu sonug
beklenilen bir durumdur. Zira alt FPT’lerde bireylerden atlama Oncesi statik
dengelerinin bir uzuvlar iizerinde saglamalari hemen ardindan atlamayi gerceklestirip
zemine inislerinde tam bir viicut stabilizasyonunda 3sn beklemeleri istenmektedir.
Dolayisiyla bireylerin dinamik dengelerinin dinamik aksiyonlar1 gergeklestirirken
baskin 6neme sahipken testin baslangi¢ ve bitirilisindeki tam stabilizasyon asamasinda
statik denge performansi testin en 6nemli basar1 kriterini olusturmaktadir. DT taraftaki
AMLS, MLSD, P degeri ve NDT taraftaki P degeri ile MRA testindeki sigrama
mesafesi arasindaki negatif korelasyon deneklerin saga sola salinim sapmasinin ve
hizinin ne kadar kiiciiliirse bireyin MRA testinde o kadar uzaga erisebilecegini
gostermektedir. P degeri ile negatif korelasyon ise denegin MRA sonrasindaki yere
inigte stabilizasyonunu saglarken viicudun kullandigr ¢evre uzunlugunun atlama

mesafesi ile ters orantili oldugunu yani atlama mesafesinin artmasi ile stabilizasyon
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sirasindaki viicut salimim degerinin azaldigini gostermektedir. Diger bir ifade ile
bireylerin alt FPT 6zelinde uyguladiklar alt ekstremite kas kuvveti ne kadar artarsa
postiiral kontroliin o kadar kolaylastigi yani bireylerin daha iyi statik denge
performansina sahip oldugu sdylenebilir. Literatiirdeki bazi arastirmalar denge
performansi ile alt ekstremite kuvvet parametreleri arasinda anlamli iligkilerin
oldugunu ve bunun da mevcut ¢alismay1 destekledigini gostermektedir (Kim vd.,
2022; Markolf vd., 2009).

Deneklerin izokinetik dinamik denge performanslari ile alt FPT degerleri
arasindaki iliski sonuglar1 incelendiginde; yalnizca DT tarafta MRA testi ile ATES
(r=-438) denge parametresi arasinda orta diizeyde negatif yonlii iliski oldugu (P<0,05)
diger degerlerde anlamli iligskinin olmadigi tespit edildi (p<0,05) (Tablo 4.24). Bu
sonu¢ alt FPT testlerinin her ne kadar dinamik bir yapiya sahip olsa da testlerin
baslangi¢ ve bitiris evrelerindeki postural kontrolde dinamik denge performansindan
ziyade statik denge verilerilerinin baskin sekilde onemli oldugunu gostermistir.
Nitekim ayn1 deneklerle mevcut c¢alismadaki statik denge performans: ile alt
FPT’lerden MRA nin anlamli sekilde bir ¢ok degerde iliskisinin olmasi bu ¢ikarimi
desteklemektedir. Ote yandan DT taraftaki MRA testi sonuclarinin ortalama takip
hatas1 stiresi (ATES) ile negatif yonli iligkisi ¢ok Onemli goriilmemis olsa da
deneklerin DT taraftaki MRA testi atlama mesafesinin ATES degerinin azalmasiyla
artacag soylenebilir.

YDT testi ile deneklerin alt FPT testlerinde gostermis olduklari performans
parametreleri arasindaki iliski sonuglar1 Tablo 4.25°de verilmistir. Bu sonuglara gore;
yalmzca NDT tarafta UAA test parametreleri ile PM (1=0,427), PL (r=0,463) ve y
denge kompozit skor ile (1=0,446) orta diizeyde pozitif yonlii iliski oldugu goriiliirken
(p<0,05), diger verilerde anlamlik tespit edilmedi (p>0,05). Literatiirde alt FPT ler ile
YDT testini iliskilendiren ve mevcut sonuglar1 destekleyen ¢alismalar mevcuttur. Kim
vd. (2022) 52 birey iizerinde yaptiklari caligmalarinda YDT skorlar1 ile SLTH (single
leg hop for distance) testi arasindaki iliskiyi incelemisler ve FPT nin NDT tarafta YDT
testinin uzanma yonlerinden ANT ile (r=0,303), PM ile (r=0,485) ve PL ile (1=0,525)
ve Y kompozit skor ile (r=0,520) diisiik ve orta diizeyde pozitif yonlii anlamli iligki
oldugunu tespit etmislerdir. Mevcut calismada ANT degeri ile anlamli korelasyon
goriilmese de korelasyon degeri r=0,391"dir. Bu sonug ile mevcut calismadaki UAA
test sonuglart ile YDT performansi 6zelinde birebir ortligmektedir. Bu yiizden YDT

puanlarinin UAA ve dolayisiyla FPT’ler ile ve diz kas kuvveti ile iligkili oldugu
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sOylenebilir. Hatta bazi ¢alismalar YDT testinin denge testinden ¢ok diz kas kuvveti
ve fonksiyonel performans ile iligkili oldugunu 6ne siirmekte ve bu yiizden FPT ler ile
gerek sakatlik insidansinin belirlenmesinde ve gerekse de bireylerin spora doniislerine
yonelik verilecek kararlarda birbirlerinin yerine kullanilabilecegini savunmuslardir
(Kim vd., 2022). Mevcut ¢calismadaki benzer korelasyonun NDT tarafta gerceklesirken
DT tarafta ger¢eklesmemis olmasi beklenmeyen bir durum gibi goriinse de hem UAA
testindeki sicrama mesafesinde hem de YDT testindeki uzanma mesafelerinde NDT
tarafin performans parametreleri DT taraftan daha iyi olmasindan kaynaklanabilecegi
varsayimi goz oniinde bulundurulmalidir.

Ote yandan yapilan bazi caligmalarda stabilite ve dengeye yonelik olarak
asimetrik giiciin olusumuna engel olacak sekilde planlanan ve gerceklestirilen kuvvet
antrenmanlarinin ve tek tarafli egzersiz formlari ile core ve plyometri antrenmanlarinin
YDT test sonuglarini olumlu yonde anlamli sekilde arttirdigi rapor edilmistir (Gasim
vd., 2021; Gonzalez-Fernandez vd., 2022). Bu veri 1s18inda 6zellikle diz eklemi
cevresindeki kas gruplarinin kuvvet degerlerinden direkt olarak etkilenen tek uzuvlu
atlama testlerinin YDT ile anlamli sekilde iligkili olmas1 beklentiler dahilindedir. Bu
yiizden mevcut calismadaki UAA testinin NDT tarafta YDT ile anlamli ¢ikmasimnin
yaninda diger herhangi bir veride anlamliligin olmamasi ise beklenmedik bir
durumdur. Fakat 6rneklem grubunun biiyiikliigii, sporcularin farkli egitim ve fiziksel
aktivite seviyelerine sahip olmalar1 ve ya on goriilemeyen faktorlerin bu sonucu
etkiledigi soylenebilir.

Mevcut arastirmada Deneklerin DT ve NDT taraflardaki statik denge degerleri
ile 60°/sn 180°/sn ve 240°/sn agisal hizlardaki diz izokinetik kuvvet parametreleri
arasindaki korelasyon analizi sonuglari incelendiginde; DT ve NDT taraflardaki statik
denge degerleri ve tiim agisal hizlardaki diz izokinetik kuvvet parametreleri arasindaki
korelasyonlarin anlamli olmadig: tespit edilmistir (p>0,05) (Tablo 4.26). Bu sonug
literatiirdeki bir ¢cok ¢alisma ile ¢elismektedir. Ciinkii atletik popiilasyonda basariy1
etkileyen bir ¢ok faktdr bulunsa da kuvvet ve denge parametrelerinin gelistirilmesi
oldukca onemlidir (Sayers, 2000). Spor brans1 farketmeksizin postiiral dengenin
saglanmasi ve siirdiiriilmesi iskelet kaslariin tonusu, kuvveti, enduranst ve eklem
hareket esnekligi ile yakindan iliskilidir (Leung vd., 2011). Literatiirdeki bir ¢ok
arastirma alt ekstremite kas grubunun denge becerisini gerceklestirmek ve gelistirmek
adma fazlasiyla 6nemli oldugunu 6ne siirmektedir (Howe vd., 2011; Deniskina ve

Levik, 2001; Runge vd., 1999). Young vd. (2010) geng sporculardan olusan dérneklem
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grubunda alt ekstremite kas grubu artisinin statik dengeyi arttirdigini, Mohammedi vd.
(2012) uygulanan kuvvet antrenman programlarinin bacak kuvvetini ve bu sayede
dinamik ve statik denge parametrelerinde iyilesmelerin ortaya ¢iktigini bildirmislerdir.
Mevcut aragtirmadaki deneklerin yalnizca diz izokinetik kuvvet Olglimlerinin ve
dolayisiyla H ve Q kaslarinin {irettigi tepe tork degerleri bilinmektedir. Statik denge
yetenegine etki eden bilek kalca ve govde kuvvet parametrelerinin ve denge ile ilgili
diger faktorlerin bilinmiyor olmasi bu konudaki ¢ikarimlart siirlamaktadir. Genel
olarak sonuglar degerlendirildiginde ise hentbolcularda statik denge testi ile izokinetik
diz kuvvet testi arasinda herhangibir bir korelasyonun olmamasi bu iki testin 6l¢tiigii
verilerin benzesmedigi ve dolayisiyla birbirlerini yordayamayacagi yoniindedir. Zira
izokinetik diz kuvvet testi tek bir eklem cevresindeki kaslar1 dlgerken statik denge
testinde ¢oklu eklem aktivasyonu s6z konusudur. Daha fazla eklem mobilizasyonu
daha fazla kas grubunun ve farkli faktorlerin ise kosuldugunu gostermekte
oldugundan, bu iki test arasinda anlamli korelasyonun olmamamsi bu agidan makul
kabul edilebilir. Fakat bu noktada deneklerin sayilarinin arttirilmasi ve ya denek
grubunun farklilastirilmasi ile izokinetik kuvvet degerleri ile statik denge arasindaki
korelasyonlarin arttirilabilecegi ve literatiirdeki arastirmalarin bu sonuglar ile
desteklenebilecegi diistiniillmketedir.

Deneklere uygulanan izokinetik dinamik denge test parametreleri ile izokinetik
diz kuvvet testi sonuclar1 arasindaki iliski sonuglar1 incelendiginde; birgok degerde
gerek DT ve gerekse de NDT taraflarda pozitif ve negatif yonlii diisiik ve orta diizeyde
korelasyon oldugu gézlenmektedir. Major bulgular dikkate alindiginda, DT tarafta
TTSD degeri ile fleksiyon fazda 180°/sn lik agisal hiz ile , DT ve NDT tarafta TBFSD
degeri ile fleksiyon ve ekstansiyon fazlardaki tiim agisal hizlardaki izokinetik diz
kuvvet parametreleri arasinda ve NDT taradta SI degeri ile tiim acisal hizlarda
fleksiyon fazdaki izokinetik diz kuvvet parametreleri ve ekstansiyon fazda 60°/sn
acisal hizdaki izokinetik diz kuvvet parametresi arasinda yoniin negatif, korelasyonun
orta diizeyli ve anlamli oldugu goriildii (P>0,05). (Tablo 4.27). Elde edilen negatif
yonlii korelasyonlar hentbolcularda dinamik denge ile izokinetik diz kuvveti arasinda
onemli bir iligkinin oldugunu ve H ve Q kaslarindaki kuvvet artisinin dinamik denge
performansini 6nemli oranda iyilestirdigini gosterdi. Ciinkii bilindigi tizere izokinetik
denge degerlerinde goriilen azalis denge performansmin arttigini ve dengenin
tyilestigini ifade etmektedir. Literatiir incelendiginde hentbolcular 6zelinde dinamik

denge ve alt ekstremite izokinetik kuvvet parametreleri arasindaki iliskiyi inceleyen
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calismalar siirli olsa da bir ¢ok arastirma c¢aligma sonucumuzu destekler niteliktedir
(Celenk vd., 2015; Geng vd., 2010; Mohammedi vd., 2012; Young vd., 2010). Ayrica
Mayson vd. (2008)’nin 138 geng erkek iizerinde gergeklestirdikleri ve denge ile kuvvet
parametreleri arasindaki iliskiyi inceledikleri arastirmalarinda alt ekstremite kas
kuvvet artisinin denge performansini olumlu yonde etkiledigini tespit ettiler. Liman ve
Giizel (2008) benzer bir ¢alisma sonucunda denge ve kuvvet arasindaki bu iligkiyi kas
i¢ci ve kaslar aras1 koordinasyondaki gelismeye ve buna bagli olarak ekstansor ve
fleksor kaslarin agonist/antagonist ¢alisma kapasitelerindeki uyumun {iist diizeyde
gercgeklestigine baglamigslardir.

Deneklerin DT ve NDT taraflarda YDT degerleri ile eks ve flek fazlarda 60°/sn
180°/sn ve 240°/sn agisal hizlardaki izokinetik diz kuvvet parametreleri arasidaki
korelasyon sonuglart incelendiginde; DT ve NDT taraflardaki YDT parametreleri ve
izokinetik diz kuvvetleri arasindaki korelasyonun onemli olmadigi tespit edildi
(p>0,05) (Tablo 4.28). Bu sonucun izokinetik diz kuvveti dlgtimlerinin tek eklem (diz)
etrafindaki kas grubu ile ilgiliyken YDT testinde ¢oklu eklem mobilizasyonu ve
stabilizasyonu sonucunda gerceklestiginden dolay: ortaya ¢iktig1 sdylenebilir. Bagka
bir ifadeyle YDT testinde ANT yoniindeki uzanma en ¢ok ayak bileginin
dorsifleksiyonundan etkilenirken, PM ve PL yonlerinde govde saggital diizlemde kiitle
merkezinden en uzakta oldugu i¢in kalca kas kuvvetinin ve daha ¢ok Q ve H kaslarinin
aktive oldugu bildiirlmistir (Kim vd., 2022). Bu yilizden YDT testinde birden fazla
eklem ve alt ekstremite kaslarin denge performansi iizerinde etkili oldugu ve
dolayisiyla sadece diz eklemini hareket ettiren Q ve H kaslarinin tepe tork degerlerinin
YDT test verilerini yordayamayacagi sdylenebilir. Ote yandan YDT test performansini
kas kuvetlerinin diginda propriyoseptif, vestibiiler organ, hareket acikligi, fonksiyonel
performans, gérme ve reaksiyon siiresi gibi bir ¢cok faktdrden etkileniyor olmasina
karsin bu faktorlerin izokinetik kuvvet 6l¢limlerinde baskin etkenler olmamasi bu iki
test arasindaki korelasyonun anlamli diizeyde gergeklesmesini engelledigi
sdylenebilir. Ote yandan bazi arastirmalar takim sporlarindaki pozisyon oyunculart
arasinda YDT test sonuclarinin farklilasabildigini 6ne siirmiislerdir. Hentbol 6zelinde
de pozisyonlarin farkli gereksinimler meydana getirdigi ve 6rneklem grubunun mevcut
caligmada denge performansini genelleme konusunda kisith oldugu gbéz Oniine
alindiginda bu sonucun olagan oldugu sdylenebilir. Literatiirde mevcut ¢alisma ile zit
sonuclara ulasan ¢alismalar mevcuttur (Gasim vd. 2022; Gonzalez-Fernandez vd.,

2022; Kim vd., 2022; Stoddard vd., 2022). Fakat o ¢alismalardaki deneklerin ya
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sedanter oldugu ya diz bolgesinde 6n ¢apraz bag yaralanmasi gegmisi oldugu ya farklh
spor branglarindan bireylerden olustugu ya da denek sayisinin fazlaca oldugu
gorilmektedir. Bu yiizden mevcut ¢alismadaki denek sayisinin arttirilmasi ve ya denek
grubunda gergeklestirilecek farklilagmalarin YDT ve izokinetik diz kuvvet
parametreleri arasindaki korelasyonu gli¢lendirebilecegi diistintilmektedir.

5.6. Regresyon Analizlerinin Incelenmesi

Aragtirma sonuglar1 incelendiginde alt FPT’ler ile eks ve flek fazda diz
izokinetik kuvvetler arasinda anlamli korelasyonun olmadigi goézlemlenirken, iist
FPT’lerden STF ile IR ve ER fazda omuz izokinetik kuvvet degerleri arasinda anlaml
korelasyonlarin oldugu goriilmektedir. Bu sebeple FPT’ler ile izokinetik kuvvetlerin
yordanmas1 amaciyla yapilan regresyon analizleri iist FPT’ler ile IR ve ER fazda
60°/sn 180°/sn ve 240°/sn agisal hizlardaki omuz izokinetik kuvvetler arasinda
gerceklestirilmistir. Yapilan regresyon analiz sonuglarina gore; IR ve ER fazlarinda
tim agisal hizlarda omuz izokinetik kuvvet degerlerinin iist FPT’lerden STF ile
hesaplanabildigi fakat hesaplamalarin giivenirlik oranlarmin diistik kaldig1 goriildii.
Oyleki STF testi ile DT tarafta 60°/sn agisal hizda IR fazda omuz izokinetik kuvvet
sonuglarinin tahmin edilebilme oran1 %25,2 ve ER fazda %24,9 olarak tespit edilirken
(Tablo 4.31), NDT tarafta IR fazda bu oran %25,3 ve NDT tarafta ise 24,9’dur (Tablo
4.34). STF testi ile DT tarafta 180°/sn agisal hizda IR fazda omuz izokinetik kuvvet
sonuglarinin tahmin edilebilme oran1 %26,2 ve ER fazda %14,2 olarak tespit edilirken
(Tablo 4.37), NDT tarafta IR fazda bu oran %17,5 ve NDT tarafta ise 28,7°dir (Tablo
4.40). 240°/sn acisal hizda ise DT taraftaki IR izokinetik omuz kuvvetinin tahmin
edilebilme oran1 %22,5 ve ER fazda 19,7 iken (Tablo 4.43) NDT tarafta bu oralar IR
fazda %16 ve ER fazda %25,6 olarak hesaplanmistir (Tablo 4.46). Literatiirde omuz
kuvvet testlerinin FPT’ler ile yordandig bir ¢alismaya rastlanmadigindan dolayi elde
edilen sonuclar daha once gergeklestirilmis ve mevcut calismdaki korelasyon
analizleri dogrultusunda ele alindi. Mevcut ¢alismada DT ve NDT taraflardaki omuz
izokinetik kuvvet testleri ile STF test sonuglari arasinda orta diizeyde anlamli
korelasyon tespit edilmistir. Bu iliski STF testinin kinematik yapisinda topun
firlatilmak {izere hazirlanirken glenohumeral eklemin ER hareketinin gergeklestirdigi
ve firlatma asamasinda IR hareketini gerceklestirdigi goriilmektedir. Bu esnada aktif
olarak gorev alan st ekstremite iskelet kaslarinda topu maksimum mesafeye
ulastirmak adina hizli ve giiclii konsantrik kasilmalaya ihtiyag diyar (Borms vd., 2016).
Izokinetik omuz testlerinde de benzer sekilde ard arda IR-ER fazlarda konsantrik
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kasilmalarin gergeklestigi gdz Oniine alindiginda korelasyonun beklenen bir durum
oldugunu disiindiirmektedir. STF’nin izokinetik omuz kuvvetlerini yordama
giivenirligi oranlarinin diisiik olmasi ise ¢alismadaki 6rneklem grubundaki bireylerin
fizisel uygunluk parametrelerindeki ve antrenman seviyelerindeki farkliliklardan
meydana gelmis olabilir. Bu konudaki farklilagtirilmig 6rneklem grubu ile bu
giivenirlik oranlarmin kinematik yapilardaki benzerlik sebebiyle arttirilabilecegi
sOylenebilir.

Ote yandan deneklerin alt ve iist FPT kuvvet parametreleri arasinda orta ve
yiiksek diizeyde anlamli korelasyonlarin oldugu goriilmiistiir (Tablo 4.17). Bu sebeple
alt ve iist FPT testlerinin birbirlerin anlamli yordayip yordamadiklarinin ve hangi
diizeyde giivenirlik oranlar ile hesaplayabildiklerinin tespiti i¢in regresyon analizi
gerceklestirildi. Korelasyon analizinde MST testi ile DT tarafta MRA testi
parametreleri arasinda yiiksek diizeyde korelasyon oldugu gibi (r= 0,750), bu iki test
arasinda yapilan regresyon analizinde de DT taraftaki MRA sonuglar1 ile MST testi
sonuglariin %56,3 oranla tahmin edilebilecegi goriildi (B= 0,262 p<0,001) (Tablo
4.49). Literatiirde bu iki FPT nin yodanmasi ile ilgili ¢alisma bulunmadigindan elde
edilen sonuglar korelasyon analizleri dogrultusunda yorumlanabilir. Mevcut calismada
MST testi ile DT ve NDT taraflardaki MRA testi sonuglari ile pozitif yiiksek diizeyde
korelasyon oldugu tespit edilmisti. Bu iliskide MRA testinin diger alt FPT’lerden bazi
yonleri ile yapisal olarak ayrilmasinin etkili oldugu sdylenebilir. MRA disindaki diger
alt FPT lerde test siiresince ihtiya¢ duyulan hizli ve gii¢lii konsantrik kasilmalarda Q
ve H kaslarinin kalca, karin ve {ist ekstremite kas gruplarindan ¢ok daha fazla gérev
tistlenmektedir. Fakat MRA testinde denekler govdelerine 90°°1ik bir rotasyon hareketi
yaptirir. Bu esnada diz, kalga, karin ve lst ekstremite kas gruplarmin diger alt
FPT’lerden farkli olarak daha g¢ok aktif olmasi ve daha gii¢lii kasilmaya ihtiyag
duymalari, MRA testi ile MST test sonuglarinin benzer sekilde gergeklesmesine sebep
olabilmektedir. Calismadaki MRA sonuglarin %56,3 oran ile MST test sonuglarini

yordayabiliyor olmasi sonucu bu ¢ikarimi destekler niteliktedir.

93



6. SONUC VE ONERILER

6.1. izokinetik testler ve FPT’lerin Kuvvet Parametreleri

Alt (diz) izokinetik kuvvet testlerinde DT ve NDT taraflarda 60°/sn 180°/sn
240°/sn agisal hizlardaki sonuglarin benzer oldugu,

Ust (omuz) izokinetik kuvvet testlerinde DT ve NDT taraflarda 60°/sn
180°/sn 240°/sn agisal hizlarda DT tarafin daha giiglii oldugu,

DT ve NDT taraflarda alt FPT’lerden TAA ve MRA testinde NDT tarafin
daha giiclii oldugu,

DT tarafta 60°/sn 180°/sn 240°/sn agisal hizda IR fazinin ve 60°/sn 240°/sn
acisal hizlarda ER faziin STF ile orta diizeyde korelasyona sahip olduklari,
DT tarafta 180°/sn acisal hizda ER fazunin ve 240°/sn acisal hizda IR fazinin
MST ile orta diizeyde korelasyona sahip olduklari,

NDT tarafta 60°/sn agisal hizda IR fazinm ve 60°/sn 180°/sn 240°/sn agisal
hizda ER fazinin STF ile orta diizeyde korelasyona sahip olduklari,

DT tarafta TAA, MRA ve MTUA testleri ile MST testinin yiiksek diizeyde
korelasyona sahip olduklari,

NDT tarafta TAA, CA ve MRA testleri ile MST testinin yiiksek diizeyde
korelasyona sahip olduklari,

BKA testi ile NDT tarafta UAA testinin yiiksek diizeyde korelasyona sahip
olduklari,

Ust FPT’lerden MST testi sonuglarinin tahmin edilebilmesi igin en gecerli
ve giivenilir testin MRA testi oldugu,

Alt ve st izokinetik testleri ve FPT lerin DT-NDT taraflardaki uzuv simetri

indekslerinin benzer oldugu tespit edildi.

6.2. Denge Testleri ve FPT Kuvvet Parametreleri

DT-NDT taraflardaki statik denge AMLS parametresinde DT tarafin daha
1yi sonug verdigi,

DT-NDT taraflardaki dinamik denge ATE parametresinde DT tarafin, SI
parametresinde NDT tarafin daha 1yi sonug verdigi,

Cift ayak statik denge testinin MLSD ve AMLS parametreleri ile ¢ift ayak
dinamik denge testinin AFV parametrelerinin orta diizeyde korelasyona

sahip olduklari,
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- DT-NDT taraflardaki Y denge testi parametrelerinde NDT tarafin daha iyi
sonug verdigi ve tiim yonlerdeki uzuv simetri indekslerinin benzer oldugu,
- NDT tarafta UAA testi ile Y denge tesinin PM, PL ve Y Denge Skor

parametrelerindeki korelasyonun orta diizeyde oldugu goriildii.

Mevcut arastirmada elde edilen sonuglardaki alt izokinetik kuvvet testlerinin DT
ve NDT taraflarda benzer olmasi sporcularin kontralateralde kuvvet gelisimlerinin
orantili oldugunu gosterse de alt FPT sonuglarit NDT tarafin daha giiglii oldugunu
ortaya koymaktadir. Takim hentbolunun yapis1 geregi tek ayak baskin bir spor olmasi
ve basarida biiyiik etkiye sahip si¢rayarak atis ve pas becerilerinin ¢ogunlukla NDT
taraf ile gergeklestiriliyor olmast bu sonucun ortaya c¢ikmasinda rol oynadigi
goriilmektedir. Ust izokinetik kuvvet testi sonuglart DT tarafin daha gii¢lii oldugunu
ortaya c¢ikarmis olsa da iist FPT’ler ile bu karsilagtirmay1 gergeklestiremedik. Zira
calismada tercih ettigimiz tist FPT ler tek uzuv ile gerceklestirilebilen testler olmamasi
kontralateral karsilagtirmalara imkan vermemistir. Bu durum arastirmamizin major
smirhiliklarindan birini ortaya koymaktadir. Ote yandan galisma iist FPT’lerden MST
testi sonuglarinin alt FPT’lerden MRA testi ile yiiksek oranda tahmin edilebilildigini
ortaya koyarken ayni durum izokinetik kuvvet testlerinin FPT’ler ile tahmin
edilebilmesinde gerceklestirilememistir. Segilen FPT lerin izokinetik kuvvet testlerini
beklenilen diizeyde yordayamamasi da ¢alismanin bir diger sinirlhiligidar.

Bundan sonraki calismalarda; omuz kuvvetini belirlemeye yonelik olarak
calismada kullanilan FPT’lere ek olarak tek uzuv ile gergeklestirilebilecek FPT’lerin
kullanilmast st ekstremitede DT-NDT karsilagtirilmas: yapilmasina olanak
saglayacaktir. Ayrica izokinetik omuz ve diz kuvvetini belirlemek icin hentbol
bransina 0zel beceriler ile kinematik olarak benzerlik gosteren farklt FPT’lerin
kullanilmast izokinetik kuvvet testleri 1ile yiiksek diizeyde korelasyonun
yakalanmasina ve dolayisiyla FPT’ler ile izokinetik kuvvet sonuglarinin tahmin
edilebilmesi yliksek giivenirlik oranlari ile miimkiin olabilir. Mevcut ¢alismadaki
regresyon analizinde MRA (cm) degeri ile MST(say1) testinin yordanmasi i¢in yapilan
modelin giivenirliginin %56,3 c¢ikmasi benzer denekler ile gerceklestirilecek
caligmalarda aragtirmacilar MRA testi sonucu ile MST sonucunu hesaplayabilir, ayrica
mevcut caligmaya benzer olmak kaydiyla denek grubunun arttirilmas: ve ya

farklilagtirilmasi ile bu giivenirlik oranlar arttirilabilir.

95



KAYNAKLAR

Abrams, G. D., Renstrom, P. A., & Safran, M. R. (2012). Epidemiology of musculoskeletal
injury in the tennis player. British journal of sports medicine, 46(7). 492-498.

Achenbach, L., Laver, L., Walter, S. S., Zeman, F., Kuhr, M., & Krutsch, W. (2020).
Decreased external rotation strength is a risk factor for overuse shoulder injury in youth
elite handball athletes. Knee Surgery, Sports Traumatology, Arthroscopy, 28(1). 1202-
1211.

Adas, R. T. (2008). [zokinetik dinamometre ile yapilan él¢iimlerde Jarkl eklemlere ait yiik
araligimin tespiti. Basilmamis Yiiksek Lisans Tezi. Cukurova Universitesi Saglik
Bilimleri Enstitiisii Fizyoloji Anabilim Dali, Adana.

Agel, J., Evans, T. A., Dick, R., Putukian, M., & Marshall, S. W. (2007). Descriptive
epidemiology of collegiate men's soccer injuries: National Collegiate Athletic
Association Injury Surveillance System, 1988-1989 through 2002—-2003. Journal of
athletic training, 4 (2), 270.

Akdemir, E., Yilmaz, A. K., Korkmaz, E., Yanik, B., Ahlatcik, B., & Topaloglu, N. N. (2022).
Do you have any correlations between multidirectional single leg hop tests and
isokinetic knee strength in athletes?: A control study on dominant and nondominant
sides. Journal of Pharmaceutical Negative Results, 13(1), 760-769.

Akgiin, N. (1994). Egzersiz ve spor fizyolojisi (5. Bask1). Izmir: Ege Universitesi Basimevi.

Akilan, N., & Shah, M. S. (2014). Comparison of speed and agility between handball and
volleyball players. International journal of physical education, fitness and sports, 3(1),
31-34.

Aktug, Z. B., Diindar, A., Murathan, F., & Iri, R. (2018). The Determination of the relationship
between isokinetic leg strengths and agility and speed performance of elite handball
players. Journal of Education and Training Studies, 6(6), 25-30.

Aktug, Z. B., Riichan, 1. R. 1., & Yilmaz, A. (2017). Elit futbol ve hentbolcularin fiziksel
uygunluk diizeyleri ve motorik ozelliklerinin karsilastirilamsi. Spor ve Performans
Arastirmalart Dergisi, 8(1), 19-25.

Alfuth, M., Franke, P. J., Klemp, J., & Knicker, A. J. (2023). Comparison of dynamic balance
and unilateral hop performance between women and men handball players after anterior
cruciate ligament reconstruction: A pilot study. Journal of Sport Rehabilitation, 32(3),
282-288.

Allen, K. D., & Golightly, Y. M. (2015). Epidemiology of osteoarthritis: state of the
evidence. Current Opinion in Rheumatology, 27(3), 276-284.

Almeida, G. P. L., Monteiro, I. O., Marizeiro, D. F., Maia, L. B., & de Paula Lima, P. O.
(2017). Y balance test has no correlation with the Stability Index of the Biodex Balance
System. Musculoskeletal Science and Practice, 27 (1), 1-6.

Almosnino, S., Stevenson, J. M., Bardana, D. D., Diaconescu, E. D., & Dvir, Z. (2012).
Reproducibility of isokinetic knee eccentric and concentric strength indices in
asymptomatic young adults. Physical Therapy in Sport, 13(3), 156-162.

Aminaka, N., & Gribble, P. A. (2008). Patellar taping, patellofemoral pain syndrome, lower
extremity kinematics, and dynamic postural control. Journal of athletic training, 43(1),
21-28.

Andersen, L.L., Andersen, J.L., Magnusson, S.P., Suetta, C., Madsen, J.L., Christensen L.R.
& Aagaard, P. (2005). Changes in the human muscle force-velocity relationship in

96



response to resistance training and subsequent detraining. Journal of Applied
Physiology, 99(1), 87-94.

Anderson, D. E., Madigan, M. L., & Nussbaum, M. A. (2007). Maximum voluntary joint
torque as a function of joint angle and angular velocity: model development and
application to the lower limb. Journal of biomechanics, 40(14), 3105-3113.

Andrade, D. S., Fachina, R. J., Cruz, W., Benedito-Silva, A. A., Da Silva, A. C., & De Lira,
C. A. (2014). Strength field tests performance are correlated with isokinetic strength of
shoulder rotator muscles in female handball players. J Sports Med Phys Fitness, 54(4),
403-400.

Andrade, M. S., de Carvalho Koffes, F., Benedito-Silva, A. A., da Silva, A. C., & de Lira, C.
A. B. (2016). Effect of fatigue caused by a simulated handball game on ball throwing
velocity, shoulder muscle strength and balance ratio: a prospective study. BMC Sports
Science, Medicine and Rehabilitation, 8(1), 1-7.

Andrade, M. S., Cohen, M., Picarro, 1. C., & Silva, A. C. (2002). Knee performance after
anterior cruciate ligament reconstruction. Isokinetics and exercise science, 10(2), 81-
86.

Andrade, M. D. S., Fleury, A. M., de Lira, C. A. B., Dubas, J. P., & da Silva, A. C. (2010).
Profile of isokinetic eccentric-to-concentric strength ratios of shoulder rotator muscles
in elite female team handball players. Journal of Sports Sciences, 28(7), 743-749.

Arnold, B. L., De La Motte, S., Linens, S., & Ross, S. E. (2009). Ankle instability is associated
with balance impairments: a meta-analysis. Med Sci Sports Exerc, 41(5), 1048-1062.

Ashton-Miller, J.A., Wojtys, E.M., Huston, L.J., & Fry-Welch D. (2001). Can proprioception
really be improved by exercises? Knee Surgery, Sports Traumatology, Arthroscopy.
9(3),128-136.

Atalay, E. S., Tarakci, D., & Algun, C. (2018). Are the functional movement analysis scores
of handball players related to athletic parameters?. Journal of Exercise
Rehabilitation, 14(6), 954.

Baechle, T.R. & Earle, R.W. (2008). Essentials of strenght training and conditioning (3rd ed.).
Hong Hong: Human Kinetics.

Baltac1 G, T.V.B., Tuncer A, Ergun N. (2006). Spor Yaralanmalarinda Egzersiz Tedavisi.
Ankara: Alp Yayinlari.

Balter S.G., Stokroos R.J., Akkermans E., & Kingma H. (2004). Habituation to galvanic
vestibular stimulation for analysis of postural control abilities in gymnasts.
Neuroscience letters. 366(1), 71-75.

Baltzopoulas V. & Brodie, D. A. (1989). Isokinetic dynamometry. Aplications and limitations.
Sport Medicine, 8(2), 101-106.

Barber, S. D., Noyes, F. R., Mangine, R. E., & Hartman, W. (1990). Quantitative assessment
of functional limitations in normal and anterior cruciate ligament-deficient
knees. Clinical Orthopaedics and Related Research (1976-2007), 255(8), 204-214.

Barfod, K. W., Feller, J. A., Hartwig, T., Devitt, B. M., & Webster, K. E. (2019). Knee
extensor strength and hop test performance following anterior cruciate ligament
reconstruction. The Knee, 26(1), 149-154.

Baroni, B. M., Geremia, J. M., Rodrigues, R., Borges, M. K., Jinha, A., Herzog, W., & Vaz,
M. A. (2013). Functional and morphological adaptations to aging in knee extensor
muscles of physically active men. Journal of applied biomechanics, 29(5), 535-542.

Barrera-Dominguez, F. J., Carmona-Gomez, A., Tornero-Quifiones, 1., Saez-Padilla, J., Sierra-
Robles, A., & Molina-Lopez, J. (2021). Influence of dynamic balance on jumping-based

97



asymmetries in team sport: A between-sports comparison in basketball and handball
athletes. International journal of environmental research and public health, 18(4),
1866-1882.

Bauer, J., Schedler, S., Fischer, S., & Muehlbauer, T. (2020). Relationship between Upper
Quarter Y Balance Test performance and throwing proficiency in adolescent Olympic
handball players. BMC Sports Science, Medicine and Rehabilitation, 12(1), 1-8.

Baumgartner T.A., Oh S., & Chung H. (2002). Objectivity, reliability and validity for a revised
push-up test protocol. Measurement in Physical Education and Exercise Science 6(2),
225-242.

Bayios, I. A., Anastasopoulou, E. M., Sioudris, D. S., & Boudolos, K. D. (2001). Relationship
between isokinetic strength of the internal and external shoulder rotators and ball
velocity in team handball. Journal of Sports Medicine and Physical Fitness, 41(2), 229-
235.

Becker, R., & Awiszus, F. (2001). Physiological alterations of maximal voluntary quadriceps
activation by changes of knee joint angle. Muscle & Nerve: Official Journal of the
American Association of Electrodiagnostic Medicine, 24(5), 667-672.

Berckmans, K., Maenhout, A. G., Matthijs, L., Pieters, L., Castelein, B., & Cools, A. M.
(2017). The isokinetic rotator cuff strength ratios in overhead athletes: Assessment and
exercise effect. Physical Therapy in Sport, 27(3), 65-75.

Biel, A. & Dorn, R. (1997). Trail guide to the body: A hands-on guide to locating muscles,
bones and more (6th ed.). Books of Dicovery.

Bjorklund, K., Skold, C., Andersson, L., & Dalén, N. (2006). Reliability of a criterion-based
test of athletes with knee injuries; where the physiotherapist and the patient
independently and simultaneously assess the patient’s performance. Knee surgery,
sports traumatology, arthroscopy, 14(8), 165-175.

Bojic, L., Koci¢, M., & Stajic, S. (2015). The explosive power of the lower limbs in basketball
and handball players. Facta Universitatis, Series: Physical Education and Sport, 13(1),
1-9.

Bompa, T.O. (2011). Donemleme. Antrenman kurami ve yonetimi. Ankara: Spor Yayinevi.

Bompa, T.0. & Haff, G.G. (2017). Donemleme: Antrenman Kurami ve Yontemi (5. Bask).
Ankara: Spor Yayinevi.

Bonetti, L. V., Grisa, N. C., Demeda, C. S., Finger, A. L. T., De Marchi, T., & Tadiello, G. S.
(2018). Isokinetic performance of knee extensor and flexor musculature in adolescent
female handball players. Arch Med Deporte, 35(3), 157-61.

Booher, L. D., Hench, K. M., Worrell, T. W., & Stikeleather, J. (1993). Reliability of three
single-leg hop tests. Journal of Sport Rehabilitation, 2(3), 165-170.

Borms, D., Maenhout, A., & Cools, A. M. (2016). Upper quadrant field tests and isokinetic
upper limb strength in overhead athletes. Journal of athletic training, 51(10), 789-796.

Bouisset, S., & Do, M.C. (2008). Posture, dynamic stability, and voluntary movement.
Neurophysiologie Clinique/Clinical Neurophysiology, 38(6), 345-362.

Bourke, H. E., Salmon, L. J., Waller, A., Patterson, V., & Pinczewski, L. A. (2012). Survival
of the anterior cruciate ligament graft and the contralateral ACL at a minimum of 15
years. The American journal of sports medicine, 40(9), 1985-1992.

Bragazzi, N. L., Rouissi, M., Hermassi, S., & Chamari, K. (2020). Resistance training and
handball players’ isokinetic, isometric and maximal strength, muscle power and
throwing ball velocity: a systematic review and meta-analysis. International journal of
environmental research and public health, 17(8), 2663.

98



Brophy, R. H., Schmitz, L., Wright, R. W., Dunn, W. R., Parker, R. D., Andrish, J. T., &
Spindler, K. P. (2012). Return to play and future ACL injury risk after ACL
reconstruction in soccer athletes from the Multicenter Orthopaedic Outcomes Network
(MOON) group. The American journal of sports medicine, 40(11), 2517-2522.

Brown, L. E. (2000). Isokinetics in human performance. Human Kinetics.

Brown, L.E. & Weir, J.P. (2001). ASEP Procedures recommendation I: Accurate assesment
of muscular strenght and power. Journal of Exercise Physiology, 4(3), 1-21.

Caballero, C., Barbado, D., Urban, T., Garcia-Herrero, J. A., & Moreno, F. J. (2020).
Functional variability in team-handball players during balance is revealed by non-linear
measures and is related to age and expertise level. Entropy, 22(8), 822.

Charalambous, C. P. (2019). The shoulder made easy. Springer : Blackpool, UK.

Chelly, M. S., Hermassi, S., Aouadi, R., Khalifa, R., Van den Tillaar, R., Chamari, K., &
Shephard, R. J. (2011). Match analysis of elite adolescent team handball players. The
Journal of Strength & Conditioning Research, 25(9), 2410-2417.

Chu, D.A. & Myer, G.D. (2013). Plyometrics. Human Kinetics.

Cifu, D. X. (2020). Braddom's physical medicine and rehabilitation E-book. Elsevier Health
Sciences.

Clark, N. C. (2001). Functional performance testing following knee ligament injury. Physical
Therapy in Sport, 2(2), 91-105.

Clarsen, B., Bahr, R., Andersson, S. H., Munk, R., & Myklebust, G. (2014). Reduced
glenohumeral rotation, external rotation weakness and scapular dyskinesis are risk
factors for shoulder injuries among elite male handball players: a prospective cohort
study. British journal of sports medicine, 48(17), 1327-1333.

Cooper, R.A., Cooper, R., & Boninger, M.L. (2008). Trends and issues in wheelchair
technologies. Assistive Technology, 20(2), 61-72.

Costa, P. B., Ryan, E. D., Herda, T. J., DeFreitas, J. M., Beck, T. W., & Cramer, J. T. (2009).
Effects of stretching on peak torque and the H: Q ratio. International Journal of Sports
Medicine, 30(01), 60-65.

Cug M., Duncan A. & Wikstorm E. (2016). Comparative effects of different balance-training-
progression styles on postural control and ankle force production: a randomized
controlled trial. Journal of Athletic Training, 51(2), 101-110.

Celenk, C., Arslan, H., Aktug, Z. B., & Simsek, E. (2018). The comparison between static and
dynamic balance performances of team and individual athletes. European Journal of
Physical Education and Sport Science, 4(1), 28-34.

Celenk, C., Marangoz, 1., Aktug, Z. B., Top, E., & Akil, M. (2015). The effect of quadriceps
femoris and hamstring muscular force on static and dynamic balance
performance. International Journal of Physical Education Sports and Health, 2(2),
323-325.

Cetin, E., & Balci, N. (2015). The effects of isokinetic performance on accurate throwing in
team handball. Procedia-Social and Behavioral Sciences, 174(2), 1872-1877.

Daneshjoo, A., Hoseinpour, A., Sadeghi, H., Kalantari, A., & Behm, D. G. (2022). The effect
of a handball warm-up program on dynamic balance among elite adolescent handball
players. Sports, 10(2), 18.

Daneshjoo, A., Rahnama, N., Mokhtar, A. H., & Yusof, A. (2013). Bilateral and unilateral
asymmetries of isokinetic strength and flexibility in male young professional soccer
players. Journal of human kinetics, 36(1), 45-53.

99



Davies, G. J. (1992). A compendium of isokinetics in clinical usage and rehabilitation
techniques. S & S Publishers.

Davlin, C.D. (2004). Dynamic balance in high level athletes. Perceptual and Motor Skills,
98(3), 1171-1176.

Dawn, G., Sayli, U. & Atalar, H. (2008). Ortopedi Notlar: Klinik Muayene Rehberi. Istanbul:
Giines Tip Kitabevi.

Decléve, P., Van Cant, J., De Buck, E., Van Doren, J., Verkouille, J., & Cools, A. M. (2020).
The self-assessment corner for shoulder strength: reliability, validity, and correlations
with upper extremity physical performance tests. Journal of athletic training, 55(4),
350-358.

Decléve, P., Van Cant, J., & Cools, A. M. (2021). Reliability of the modified CKCUEST and
correlation with shoulder strength in adolescent basketball and volleyball
players. Brazilian Journal of Physical Therapy, 25(5), 536-543.

Degot, M., Blache, Y., Vigne, G., Jur¢, D., Borel, F., Neyton, L., & Rogowski, I. (2019).
Intrarater reliability and agreement of a modified closed kinetic chain upper extremity
stability test. Physical therapy in sport, 38 (1), 44-48.

Delvaux, F., Schwartz, C., Rodriguez, C., Forthomme, B., Kaux, J. F., & Croisier, J. L. (2020).
Preseason assessment of anaerobic performance in elite soccer players: comparison of
isokinetic and functional tests. Sports Biomechanics, 18(1), 1-15.

DeToledo, J.C. & David, N.J. (2001). Innervation of the sternocleidomastoid ant trapezius
muscles by the accersory nucleus. Journal of Neuro-Ophthalmology, 21(3), 214-216.

Didesch, J.T. & Tang, P. (2019). Anatomy, etiology, and management of scapular winging.
The Journal of Hand Surgery, 44(4), 321-330.

Dines, J. S., Bedi, A., Williams, P. N., Dodson, C. C., Ellenbecker, T. S., Altchek, D. W., ...
& Dines, D. M. (2015). Tennis injuries: epidemiology, pathophysiology, and
treatment. JAAOS-Journal of the American Academy of Orthopaedic Surgeons, 23(3),
181-189.

Dingenen, B., Truijen, J., Bellemans, J., & Gokeler, A. (2019). Test-retest reliability and
discriminative ability of forward, medial and rotational single-leg hop tests. The
Knee, 26(5), 978-987.

Docherty, C. L., Arnold, B. L., Gansneder, B. M., Hurwitz, S., & Gieck, J. (2005). Functional-
performance deficits in volunteers with functional ankle instability. Journal of athletic
training, 40(1), 30.

Donatelli, R.A. (2011). Physical therapy of the shoulder-E-Book: Elsevier Health Sciences.

Drake, R.L., Vogl, W. & Mitchell, AW.M. (2007). Tip fakiiltesi 6grencileri i¢cin Gray's
anatomi. Ankara: Giines Kitabevi.

Diindar, U. (2000). Antrenman Teorisi. Ankara: Bagirgan Yayinevi.

Dwyer G.B. & Davis, S. E. (2008). American college of sports medicine. Lippincott Williams
& Wilkins.

Eastlack, M. E., Axe, M. J., & Snyder-Mackler, L. Y. N. N. (1999). Laxity, instability, and
functional outcome after ACL injury: copers versus noncopers. Medicine and science
in sports and exercise, 31(2), 210-215.

Ebaugh, D. & Oatis, C.A. (2017). Mechanics and pathomechanics of muscle activity at the
shoulder complex. In:Oatis C.A., ed. Kinesiology: The Mechanics and Pathomechanics
of Human Movement. 3rd ed. (ss.163-199). Wolters Kluwer.

100



Edouard, P., Degache, F., Oullion, R., Plessis, J. Y., Gleizes-Cervera, S., & Calmels, P. (2013).
Shoulder strength imbalances as injury risk in handball. International journal of sports
medicine, 34(07), 654-660.

Elliott, J. (1978). Assessing muscle strength isokinetically. JAMA, 240(22), 2408-2410.

Emery C.A., Cassidy J.D., Klassen T.P., Rosychuk R.J., & Rowe B.H. (2005). Effectiveness
of a home-based balance-training program in reducing sportsrelated injuries among
healthy adolescents: a cluster randomized controlled trial. Cmaj, 172(6),749-754.

Enoka, R. M. (2008). Neuromechanics of human movement. Human kinetics.

Eylen, M.A. (2017). Voleybol oyuncularinda farkis kuvvet antrenmanlarinin statik ve dinamik
denge yetenekleri iizerine etkisi. Basilmamis Yiiksek Lisans Tezi. Gaziantep
Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Beden Egitimi ve Spor Anabilim Dali,
Gaziantep.

Fanning, E., Daniels, K., Cools, A., Miles, J. J., & Falvey, E. (2021). Biomechanical upper-
extremity performance tests and isokinetic shoulder strength in collision and contact
athletes. Journal of Sports Sciences, 39(16), 1873-1881.

Felson, D. T., Gross, K. D., Nevitt, M. C., Yang, M., Lane, N. E., Torner, J. C., ... & Hurley,
M. V. (2009). The effects of impaired joint position sense on the development and
progression of pain and structural damage in knee osteoarthritis. Arthritis Care &
Research, 61(8), 1070-1076.

Fischer, F., Blank, C., Diinnwald, T., Gfoller, P., Herbst, E., Hoser, C., & Fink, C. (2017).
Isokinetic extension strength is associated with single-leg vertical jump
height. Orthopaedic Journal of Sports Medicine, 5(11), 2325967117736766.

Fleck, S. J., Smith, S. L., Craib, M. W., Denahan, T., Snow, R. E., & Mitchell, M. L. (1992).
Upper extremity isokinetic torque and throwing velocity in team handball. The Journal
of Strength & Conditioning Research, 6(2), 120-124.

Floyd, R.T. (2015). Manual of structural kinesiology (9th ed.). New York: McGraw Hill
Educational.

Forthomme, B., Croisier, J. L., Delvaux, F., Kaux, J. F., Crielaard, J. M., & Gleizes-Cervera,
S. (2018). Preseason strength assessment of the rotator muscles and shoulder injury in
handball players. Journal of Athletic Training, 53(2), 174-180.

Fox, E.L., Bowers, R.V. & Foss, M.L. (2012). Beden egitimi ve sporun temelleri. Ankara: Spor
Yayinevi.

Fox, E. L., Bowers, R. W., & Foss, M. L. (1993). The physiological basis for exercise and
sport (5th ed.). Brown & Benchmark.

Fousekis, K., Tsepis, E., & Vagenas, G. (2010). Multivariate isokinetic strength asymmetries
of the knee and ankle in professional soccer players. J Sports Med Phys Fitness, 50(4),
465-474.

Ganong, W.F. (2010). Medical Physiology (23rd ed.). USA: McGraw-Hill, inc.

Gasim, Z. K., Cengizel, E., & Giinay, M. (2022). Core vs plyometric training effects on
dynamic balance in young male soccer players. Revista Brasileira de Medicina do
Esporte, 28(1), 326-330.

Gioftsidou, A., Malliou, P., Sofokleous, P., Pafis, G., Beneka, A., & Godolias, G. (2012). The
effects of balance training on balance ability in handball players. Exercise and quality
of life, 4(2), 15-22.

Grana, W.A., & Larson, R.L. (1993). Functional and surgical anatomy: The knee-form,
function, pathology and tratment (1st ed.) WB Saunders Company, USA.

101



Granados, C., Izquierdo, M., Ibanez, J., Ruesta, M., & Gorostiaga, E. M. (2008). Effects of an
entire season on physical fitness in elite female handball players. Medicine & Science
in Sports & Exercise, 40(2), 351-361.

Gribble, P.A., Hertel, J. & Denegar, C.R. (2007). Chronik ankle instability and fatigue create
proximal joint alterations during performance of the Star Excursion Balance Test.
International Journal of Sport Medicine, 28(3), 236-242.

Goldbeck T.G., & Davies G.J. (2000). Test-Retest reliability of the closed kinetic chain upper
extremity stability test: a clinical field test. Journal of Sport rehabilitation, 9(1), 35-45.

Gonzalez-Fernandez, F. T., Martinez-Aranda, L. M., Falces-Prieto, M., Nobari, H., &
Clemente, F. M. (2022). Exploring the Y-Balance-Test scores and inter-limb asymmetry
in soccer players: Differences between competitive level and field positions. BMC
Sports Science, Medicine and Rehabilitation, 14(1), 1-13.

Gonzalez-Ravé, J. M., Juarez, D., Rubio-Arias, J. A., Clemente-Suarez, V. J., Martinez-
Valencia, M. A., & Abian-Vicen, J. (2014). Isokinetic leg strength and power in elite
handball players. Journal of Human Kinetics, 41(1), 227-233.

Gustavsson, A., Neeter, C., Thomeé¢, P., Gravare Silbernagel, K., Augustsson, J., Thomeé¢, R.,
& Karlsson, J. (2006). A test battery for evaluating hop performance in patients with an
ACL injury and patients who have undergone ACL reconstruction. Knee surgery, sports
traumatology, arthroscopy, 14(4), 778-788.

Guyton A.C. & Hall, J.E. (2013). Tibbi Fizyoloji (12.ed.). Istanbul: Nobel Tip kitabevleri.
Gilnay, M., Siktar, E. & Siktar, E. (2019). Antrenman bilimi (2.Baski). Ankara: Gazi Yayinevi.

Giirkan, A. C., Demirel, H., Demir, M., Atmaca, E. S., Bozoyiik, G., & Dane, S. (2016).
Effects of long-term training program on static and dynamic balance in young subjects.
Clinical & Investigative Medicine, 39(6), 31-42.

Haff, G. G., & Triplett, N. T. (2015). Essentials of strength training and conditioning 4th
edition. Human Kinetics.

Halder, A.M., ltoi, E. & An, K. (2000). Anatomy and biomechanics of the shoulder.
Orthopedic Clinics of North America, 31(2),159-175.

Hamill, J., & Knutzen, K. M. (2006). Biomechanical basis of human movement. Lippincott
Williams & Wilkins.

Hamilton, R. T., Shultz, S. J., Schmitz, R. J., & Perrin, D. H. (2008). Triple-hop distance as a
valid predictor of lower limb strength and power. Journal of athletic training, 43(2),
144-151.

Hammami, M., Bragazzi, N. L., Hermassi, S., Gaamouri, N., Aouadi, R., Shephard, R. J., &
Chelly, M. S. (2020). The effect of a sand surface on physical performance responses
of junior male handball players to plyometric training. BMC Sports Science, Medicine
and Rehabilitation, 12(1),1-8.

Hammami, R., Granacher, U. R. S., Makhlouf, 1., Behm, D. G., & Chaouachi, A. (2016).
Sequencing effects of balance and plyometric training on physical performance in youth
soccer athletes. The Journal of Strength & Conditioning Research, 30(12), 3278-3289.

Hartigan, E. H., Zeni, J., Di Stasi, S., Axe, M. J., & Snyder-Mackler, L. (2012). Preoperative
predictors for noncopers to pass return to sports criteria after ACL
reconstruction. Journal of applied biomechanics, 28(4), 366-373.

Hassebrock, J.D., Gulbrandsen, M.T., Asprey, W.L., Makovicka, J.L., & Chhabra, A. (2020).
Knee ligament anatomy and biomechanics. Sports Medicine and Arthroscopy
Review, 28(3), 80-86.

102



Hatzimanouil, D., & Oxizoglou, N. (2004). Evaluation of the morphological characteristics
and motor skills in the national junior handball teams of greece and yugoslavia. Journal
of Human Movement Studies, 46(5), 125-140.

Hegedus, E.J., McDonough, S.M., Bleakley, C., Baxter, D. & Cook, C.E. (2015). Clinician-
friendly lower extremity physical performance tests in athletes: a systematic review of
measurement properties and correlation with injury. Part2-the tests fort he hip, thigh,
foot and ankle including the star excursion balance test. Br J Sport Med, 49(10), 649-
656.

Hermassi, S., Schwesig, R., Wollny, R., Fieseler, G., Van Der Tillaar, R. & Fernandez-
Fernandez, J. (2018). Shuttle versus straight repeated-sprint ability tests and their
relationship to anthropometrics and explosive muscular performance in elite handball
players. Journal Sport Medicine Physical Fitness, 58(11), 1625-1634.

Herrington, L., Hatcher, J., Hatcher, A., & McNicholas, M. (2009). A comparison of Star
Excursion Balance Test reach distances between ACL deficient patients and
asymptomatic controls. The Knee, 16(2), 149-152.

Hewett, T. E., Myer, G. D., Ford, K. R., & Slauterbeck, J. R. (2006). Preparticipation physical
examination using a box drop vertical jump test in young athletes: the effects of puberty
and sex. Clinical Journal of Sport Medicine, 16(4), 298-304.

Hjelm, N., Werner, S., & Renstrom, P. (2012). Injury risk factors in junior tennis players: a
prospective 2-year study. Scandinavian journal of medicine & science in sports, 22(1),
40-48.

Hoch, M.C., Staton, G.S., and Mckeon, P.O. (2011). Dorsiflexion range of motion
significantly influences dynamic balance. J Sci Med Sport 14 (1),90-92.

Hole, JW.J. (1981). Human Anatomy and Phtsiology (2nd ed.). USA: Wm. C. Brown
Company Publishers.

Holm, 1., Fosdahl, M. A, Friis, A., Risberg, M. A., Myklebust, G., & Steen, H. (2004). Effect
of neuromuscular training on proprioception, balance, muscle strength, and lower limb
function in female team handball players. Clinical Journal of Sport Medicine, 14(2), 88-
94.

Hollstadt, K., Boland, M., & Mulligan, 1. (2020). Test-retest reliability of the Closed Kinetic
Chain Upper Extremity Stability Test (CKCUEST) in a modified test position in
division | collegiate basketball players. International Journal of Sports Physical
Therapy, 15(2), 203-215.

Holsgaard-Larsen, A., Jensen, C., Mortensen, N. H. M., & Aagaard, P. (2014). Concurrent
assessments of lower limb loading patterns, mechanical muscle strength and functional
performance in ACL-patients—a cross-sectional study. The Knee, 21(1), 66-73.

Hopper, D. M., Strauss, G. R., Boyle, J. J., & Bell, J. (2008). Functional recovery after anterior
cruciate ligament reconstruction: a longitudinal perspective. Archives of physical
medicine and rehabilitation, 89(8), 1535-1541.

Hopper, J. W., Pitman, R. K., Su, Z., Heyman, G. M., Lasko, N. B., Macklin, M. L., & Elman,
I. (2008). Probing reward function in posttraumatic stress disorder: expectancy and
satisfaction with monetary gains and losses. Journal of Psychiatric Research, 42(10),
802-807.

Howard, J.D. & Enoka, R.M. (1991). Maximum bilateral contractions are modified by neurally
mediated interlimb effects. Journal of Applied Physiology, 70(1), 306-316.

Hrysomallis, C., McLaughlin, P., & Goodman, C. (2006). Relationship between static and
dynamic balance tests among elite Australian Footballers. Journal of science and
medicine in sport, 9(4), 288-291.

103



Hrysomallis, C. (2007). Relationship between balance ability, training and sports injury
risk. Sports medicine, 37(12), 547-556.

Hrysomallis, C. (2011). Balance ability and athletic performance. Sport Medicine, 41(3), 221-
232.

Ichinose, Y., Kanehisa, H., Ito, M., Kawakami, Y., & Fukunaga, T. (1998). Relationship
between muscle fiber pennation and force generation capability in Olympic
athletes. International journal of sports medicine, 19(08), 541-546.

Ichinose, Y., Kawakami, Y., Ito, M., Kanehisa, H., & Fukunaga, T. (2000). In vivo estimation

of contraction velocity of human vastus lateralis muscle during “isokinetic”
action. Journal of Applied Physiology, 88(3), 851-856.

lossifidou, A., Baltzopoulos, V., & Giakas, G. (2005). Isokinetic knee extension and vertical
jumping: are they related?. Journal of sports sciences, 23(10), 1121-1127.

Itoh, H., Kurosaka, M., Yoshiya, S., Ichihashi, N., & Mizuno, K. (1998). Evaluation of
functional deficits determined by four different hop tests in patients with anterior
cruciate ligament deficiency. Knee Surgery, Sports Traumatology, Arthroscopy, 6(7),
241-245.

Jeno, S. H., Munjal, A., & Schindler, G. S. (2021). Anatomy, shoulder and upper limb, arm
supraspinatus muscle. StatPearls Publishing.

Jobe, C.M., Peripatanakul, W.P. & Coen, M.J. (2009). Gross anatomy of the shoulder.
Saunders Elsevier.

Jobe, F.W., Moynes, D.R., Tibone, J.E., & Perry, J. (1984). An EMG analysis of the shoulder
in pitching: a second report. The American journal of sports medicine, 12(3), 218-220.

Jones, P. A., & Bampouras, T. M. (2010). A comparison of isokinetic and functional methods
of assessing bilateral strength imbalance. The Journal of Strength & Conditioning
Research, 24(6), 1553-1558.

Joris, H. J. J., Van Muyen, A. E., van Ingen Schenau, G. J., & Kemper, H. C. G. (1985). Force,
velocity and energy flow during the overarm throw in female handball players. Journal
of biomechanics, 18(6), 409-414.

Kabadayi, M., Kahya, S., Yilmaz, A. K., Karadeniz, S. & Bostanci, O. (2020). Geng
sporcularin alt ekstremite fonksiyonel performans testleri ve asimetri indekslerinin
karsilastirilamsi. Beden Egitimi ve Spor Bilimleri Dergisi, 14(3), 354-363.

Kalyon T.A. (1990). Spor hekimligi, sporcu saghgt ve spor sakatliklari. Ankara: GATA
Basimevi.

Kannus, P. (1994). Isokinetic evaluation of muscular performance. International journal of
sports medicine, 15(1), S11-S18.

Karadenizli, Z., Erkut, O., Ramazanoglu, N., Selda, U., Camligiiney, A., Bozkurt, S. &
Sirmen, B. (2014). Comparision of dynamic and static balance in adolescents handball
and soccer players. Turkish Journal of Sport and Exercise, 16(1), 47-54.

Karadenizli, Z. I. (2016). The effects of plyometric education trainings on balance and some
psychomotor characteristics of school handball team. Universal Journal of Educational
Research, 4(10), 2292-2299.

Karlsson, A., & Frykberg, G. (2000). Correlations between force plate measures for
assessment of balance. Clinical Biomechanics, 15(5), 365-369.

Kasprisin, J. E., & Grabiner, M. D. (2000). Joint angle-dependence of elbow flexor activation
levels during isometric and isokinetic maximum voluntary contractions. Clinical
Biomechanics, 15(10), 743-749.

104



Keays, S. L., Bullock-Saxton, J. E., Newcombe, P., & Keays, A. C. (2003). The relationship
between knee strength and functional stability before and after anterior cruciate
ligament reconstruction. Journal of Orthopaedic Research, 21(2), 231-237.

Keller, M., & Kurz, E. (2018). Risk screening in handball: Which functional tests are
useful?. Sportverletzung Sportschaden: Organ der Gesellschaft fur Orthopadisch-
traumatologische Sportmedizin, 32(3), 187-195.

Kenney, W. L., Wilmore, J. H., & Costill, D. L. (2019). Physiology of sport and exercise with
web study guide. Human Kinetics.

Kim, J. S., Hwang, U. J., Choi, M. Y., Kong, D. H., Chung, K. S., Ha, J. K., & Kwon, O. Y. (2022).
Correlation between Y-Balance test and balance, functional performance, and outcome measures
in patients following ACL reconstruction. International Journal of Sports Physical
Therapy, 17(2), 193-206.

Ko, M. S,, Yang, S. J.,, Ha, J. K., Choi, J. Y., & Kim, J. G. (2012). Correlation between
hamstring flexor power restoration and functional performance test: 2-year follow-up
after ACL reconstruction using hamstring autograft. Knee Surgery and Related
Research, 24(2), 113-119.

Kong, P. W., & Burns, S. F. (2010). Bilateral difference in hamstrings to quadriceps ratio in
healthy males and females. Physical Therapy in Sport, 11(1), 12-17.

Kopydlowski, N. J., Weber, A. E., & Sekiya, J. K. (2014). Functional anatomy of the
hamstrings and quadriceps. Hamstring and Quadriceps Injuries in Athletes: A Clinical
Guide, 1(1), 1-14.

Koulouris, G., & Connell, D. (2005). Hamstring muscle complex: an imaging
review. Radiographics, 25(3), 571-586.

Kotrljanovic, A., Atanasov, D., Veljovic, D., & Drid, P. (2016). An isokinetic profile in senior
female and male karate athletes national team level. Arch Budo Sci Martial Art Extreme
Sport, 12(1), 203-210.

Kovaleski, J. E., Heitman, R. J., Andrew, D. P., Gurchiek, L. R., & Pearsall, A. W. (2001).
Relationship between closed-linear-kinetic-and open-kinetic-chain isokinetic strength
and lower extremity functional performance. Journal of Sport Rehabilitation, 10(3),
196-204.

Kuter, M., Oztiirk, F. (1997). Antrendr ve Sporcu El Kitabi. Bursa: Bursa Gazetecilik ve
Yayincilik A.S. Matbaas.

Lee, D. R., & Kim, L. J. (2015). Reliability and validity of the closed kinetic chain upper
extremity stability test. Journal of physical therapy science, 27(4), 1071-1073.

Lewis, S., Higham, L., & Cherry, D. B. (1985). Development of an exercise program to
improve the static and dynamic balance of profoundly hearing-impaired children.
American Annals of the Deaf, 130(4), 278-284.

LeongH.T.,FuS.N.,Ng G.Y. & Tsang W.W. (2011). Lowlevel Taekwondo practitioners have
better somatosensory organisation in standing balance than sedentary people. European
Journal of Applied Physiology,11(8):1787-1793.

Lieb, F. J., & Perry, J. A. C. Q. U. E. L. I. N. (1968). Quadriceps function: an anatomical and
mechanical study using amputated limbs. JBJS, 50(8), 1535-1548.

Lieber, R. L., & Fridén, J. (2000). Functional and clinical significance of skeletal muscle
architecture. Muscle & Nerve: Official Journal of the American Association of
Electrodiagnostic Medicine, 23(11), 1647-1666.

Liman, N., & Giizel, N. A. (2008). Aerobik-Step ve pilates egzersizlerinin kuvvet, esneklik,

anaerobik gii¢, denge ve viicut kompozisyonuna etkisi. Gazi Beden Egitimi ve Spor
Bilimleri Dergisi, 13(4), 3-12.

105



Lippert, L.S. (2011). Clinical Kinesiology and Anatomy (5th ed.). F.A.Dais Company, USA.

Liu, H., Garrett, W.E., Moorman, C.T. & Yu, B. (2012). Injury rate, mechanism, and risk
factors of hamstring strain injuries in sports: A review of the literatiire. Journal of sport
ans Health Science, 1(2),92-101.

Logerstedt, D., Grindem, H., Lynch, A., Eitzen, I., Engebretsen, L., Risberg, M. A,, ... &
Snyder-Mackler, L. (2012). Single-legged hop tests as predictors of self-reported knee
function after anterior cruciate ligament reconstruction: the Delaware-Oslo ACL cohort
study. The American journal of sports medicine, 40(10), 2348-2356.

Luteberget, L. S., Raastad, T., Seynnes, O., & Spencer, M. (2015). Effect of traditional and
resisted sprint training in highly trained female team handball players. International
journal of sports physiology and performance, 10(5), 642-647.

Madsen, L. P., Booth, R. L., Volz, J. D., & Docherty, C. L. (2020). Using normative data and
unilateral hopping tests to reduce ambiguity in return-to-play decisions. Journal of
Athletic Training, 55(7), 699-706.

Martini, F. (2005). Anatomy & physiology. Rex Bookstore.

May, T. & Garmel, G.M.(2020). Rotator cuff injury. The USA, Florida, Treasure Island:
StatPearls Publishing.

Madruga-Parera, M., Bishop, C., Beato, M., Fort-Vanmeerhaeghe, A., Gonzalo-Skok, O., &
Romero-Rodriguez, D. (2021). Relationship between interlimb asymmetries and speed
and change of direction speed in youth handball players. Journal of Strength and
Conditioning Research, 35(12), 3482-3490.

Malliou, P., Ispirlidis, 1., Beneka, A., Taxildaris, K., & Godolias, G. (2003). Vertical jump and
knee extensors isokinetic performance in professional soccer players related to the phase
of the training period. Isokinetics and exercise science, 11(3), 165-169.

Maly, T., Mala, L., Zahalka, F., Hank, M., & Simkova, M. (2017). Muscular strength of knee
extensors and flexors and bilateral and ipsilateral ratio in elite male
kickboxers. Archives of Budo, 13(8), 107-116.

Markolf, K. L., Park, S., Jackson, S. R., & McAllister, D. R. (2009). Anterior-posterior and
rotatory stability of single and double-bundle anterior cruciate ligament
reconstructions. JBJS, 91(1), 107-118.

Mascarin, N. C, de Lira, C. A. B., Vancini, L .R., de Castro-Pochini , A., da Silva A .C., &
dos Santos-Andrade M. (2017). Strength training using elastic bands: improvement of
muscle power and throwing performance in youth female handball players. Journal
Sport rehabilitation, 26(3), 245-252.

Matthys, S. P., Vaeyens, R., Fransen, J., Deprez, D., Pion, J., Vandendriessche, J. &
Philippaerts, R. (2013). A longitudinal study of multidimensional performance
characteristics related to physical capacities in youth handball. Journal of sports
sciences, 31(3), 325-334.

Mayson, D. J., Kiely, D. K., LaRose, S. I., & Bean, J. F. (2008). Leg strength or velocity of
movement which is more influential on the balance of mobility limited
elders?. American journal of physical medicine & rehabilitation/Association of
Academic Physiatrists, 87(12), 969.

McArdle, W.D., Katch, F.1. & Katch, V.L. (2011). Essentials of exercise phhysiology (4th ed.).
Philadelphia: Lippincott Williams & Wilkins.

McComas, A.J., Garsiner P.F. & Macintosh, B.R. (2006). Skeletal muscle form and function
(2nd ed.). USA: Human Kinetics.,

106



Myer, G. D., Ford, K. R., Foss, K. D. B., Liu, C., Nick, T. G., & Hewett, T. E. (2009). The
relationship of hamstrings and quadriceps strength to anterior cruciate ligament injury
in female athletes. Clinical journal of sport medicine, 19(1), 3-8.

Michalsik, L. B., & Aagaard, P. (2015). Physical demands in elite team handball: Comparisons
between male and female players. J Sports Med Phys Fitness, 55(9), 878-891.

Moein, E. & Movaseghi, F. (2016). Relationship between some anthropometric indices with
dynamic and static balance in sedentery female college students. Turkish Journal of
Sport and Exercise, 18(1), 45-49.

Mohammadi, V., Alizadeh, M., & Gaieni, A. (2012). The effects of six weeks strength
exercises on static and dynamic balance of young male athletes. Procedia-Social and
Behavioral Sciences, 31, 247-250.

Moore, K.L. & Dalley, A.F. (2006). Clinical oriented anatomy:Upper limb. (6th. Ed.).
Philadelphia: Lippincott Williams and Wilkins.

Moreira, J. C., Jacob, S. C., Peres, F., Lima, J. S., Meyer, A., Oliveira-Silva, J. J., ... & Curi,
R. (2002). Avaliacdo integrada do impacto do uso de agrotoxicos sobre a satde humana

em uma comunidade agricola de Nova Friburgo, RJ. Ciéncia & Saude Coletiva, 7(1),
299-311.

Munro AG & Herrington LC (2011). Between-session reliability of four hop tests and the
agility T-test. The Journal of Strength & Conditioning Research 25(5), 1470-1477.

Muratli, S. (2003). Cocuk ve spor: Antrenman bilimi yaklasimiyla. Ankara: Nobel Yayin
Dagitim.

Murath, S., Kalyoncu, O. & Sahin, G. (2007). Antrenman ve miisabaka. Istanbul: Ladin
Matbaasi.Murray, B. & Kenney, W.L. (2017). Egzersiz fizyolojisi uygulama kilavuzu.
(Cev. T. Bagirgan). Ankara: Spor Yayinevi.

Muscolino, J. E. (2018). Kinesiyoloji: Iskelet sistemi ve kas.Istanbul: Nobel T1p Kitabevi.

Netter, F. (1991). The CIBA collection of medical illustrations. musculoskeletal system. (1st
ed.). CIBA- Geigy Corporation.

Neumann, D.A. (2002). Kinesiology of the musculoskelatal system: Mosby.

Nichols, D.S., Glenn, T.M. & Hutchinson, K. J. (1995). Changes in the mean center of balance
during balance testing in young adults. Phys Ther, 75(8), 699-706.

Nikolaidis,: P. T., & Ingebrigtsen, J. (2013). Physical and physiological characteristics of elite
male handball players from teams with a different ranking. Journal of human
kinetics, 38(2), 115-124.

Nordin, M. & Frankel, V.H. (2012). Basic biomechanics of the muscloskeletal system.
Lippincott Williams & Wilkins.

Nunes, R. F., Dellagrana, R. A., Nakamura, F. Y., Buzzachera, C. F., Almeida, F. A., Flores,
L. J., & daSilva, S. G. (2018). Isokinetic assessment of muscular strength and balance

in Brazilian elite futsal players. International journal of sports physical therapy, 13(1),
94.

Olchowik, G. & Czwalik, A. (2020). Effects of soccer trainning on body balance in young
female athletes assessed using computerized dynamic posturography. Aplied Sciences
10(3), 1003.

Ostenberg, A., Roos, E., Ekdah, C., & Roos, H. (1998). Isokinetic knee extensor strength and
functional performance in healthy female soccer players. Scandinavian journal of
medicine & science in sports, 8(5), 257-264.

107



Ostenberg, A., Roos, E., Ekdah, C., & Roos, H. (1998). Isokinetic knee extensor strength and
functional performance in healthy female soccer players. Scandinavian journal of
medicine & science in sports, 8(5), 257-264.

Ozkamg1, H., Karadenizli, Z. 1., & Zileli, R. (2021). A Comparison of left and right leg static
balance parameters in young handball players. Journal of Basic and Clinical Health
Sciences, 6(2), 31-39.

Pau, M., Arippa, F., Leban, B., Corona, F., Ibba, G., Todde, F., & Scorcu, M. (2015).
Relationship between static and dynamic balance abilities in Italian professional and
youth league soccer players. Physical Therapy in Sport, 16(3), 236-241.

Peebles, A. T., Renner, K. E., Miller, T. K., Moskal, J. T., & Queen, R. M. (2019). Associations
between distance and loading symmetry during return to sport hop testing. Medicine
and Science in Sport and Exercise, 51(4), 626-629.

Phadke, V., Braman, J.P., LaPrade, R.F. & Ludewing P.M. (2011). Comparison of
glenchumeral motion using different rotation sequences. Journal ol Biomechanics,
44(4), 700-705.

Platzer, H. P., Raschner, C., & Patterson, C. (2009). Performance-determining physiological
factors in the luge start. Journal of Sports Sciences, 27(3), 221-226.

Plisky, P.J., Gorman, P.P., Butler, R.J., Kiesel, K.B., Underwood, F.B. & Elkins, B. (2009).
The reability of and instrumented device for measuring components of the star
excursion balance test. North American Journal of Sport Physical Therapy, 4(2):92-99.

Plisky, P.J., Rauh, M.J., Kaminski, T.W., Underwood, F.B. (2006). Star Excursion Balance
Test as a predictor of lower extremity injury in high school basketball players. Journal
of Orthopaedic & Sports Physical Therapy, 36(12), 911-919.

Pinto, S. S, Liedtke, G. V., Alberton, C. L., Da Silva, E. M., Cadore, E. L., & Kruel, L. F. M.
(2010). Electromyographic signal and force comparisons during maximal voluntary
isometric contraction in water and on dry land. European journal of applied
physiology, 110(1), 1075-1082.

Plowman S.A. & Smith D.L. (2008). Exercise physiology for healt fitness and performance.
(2nd Ed.) Lippincott Williams & Wilkins.

Prentice, W. E., & Voight, M. L. (2001). Techniques in musculoskeletal rehabilitation.
McGraw-Hill/Appleton & Lange.

Porgeirsson, S., Pic, M., Lozano, D., Sigurgeirsson, O., Sekulic, D., & Saavedra, J. M. (2022).
The difference between winners and losers in balanced handball games in the final 10
minutes. Montenegrin Journal of Sports Science and Medicine, 11(2), 37-43.

Povoas, S. C., Seabra, A. F., Ascensdo, A. A., Magalhaes, J., Soares, J. M., & Rebelo, A. N.
(2012). Physical and physiological demands of elite team handball. The Journal of
Strength & Conditioning Research, 26(12), 3365-3375.

Powers, S. K., & Howley, E. T. (2018). Skeletal muscle: structure and function. Exercise
physiology: Theory and application to fitness and performance. (10th ed.) USA:
McGraw-Hill.

Puzi, M. H. B. M., & Choo, L. A. (2021). The effect of six weeks CoBAgi training on
coordination, dynamic balance & agility of adolescent handball players. Pedagogy of
Physical Culture and Sports, 25(1), 31-38.

Raeder, C., Fernandez-Fernandez, J., & Ferrauti, A. (2015). Effects of six weeks of medicine
ball training on throwing velocity, throwing precision, and isokinetic strength of
shoulder rotators in female handball players. The Journal of Strength & Conditioning
Research, 29(7), 1904-1914.

108



Reeser, J. C., Verhagen, E. A. L. M., Briner, W. W., Askeland, T. I., & Bahr, R. (2006).
Strategies for the prevention of volleyball related injuries. British journal of sports
medicine, 40(7), 594-600.

Reid, A., Birmingham, T. B., Stratford, P. W., Alcock, G. K., & Giffin, J. R. (2007). Hop
testing provides a reliable and valid outcome measure during rehabilitation after anterior
cruciate ligament reconstruction. Physical therapy, 87(3), 337-349.

Reiman, M. P., & Manske, R. C. (2009). Functional testing in human performance. Human
Kinetics.

Risberg, M. A., Steffen, K., Nilstad, A., Myklebust, G., Kristianslund, E., Moltubakk, M. M.,
& Krosshaug, T. (2018). Normative quadriceps and hamstring muscle strength values
for female, healthy, elite handball and football players. Journal of strength and
conditioning research, 32(8), 2314.

Robinson R. ve Gribble P. (2008). Kinematic predictors of performance on the Star Excursion
Balance Test. Journal of Sport Rehabilitation, 17(4), 347-357

Robinson, R. L., & Nee, R. J. (2007). Analysis of hip strength in females seeking physical
therapy treatment for unilateral patellofemoral pain syndrome. Journal of orthopaedic
& sports physical therapy, 37(5), 232-238.

Ross, M. D., Langford, B., & Whelan, P. J. (2002). Test-retest reliability of 4 single-leg
horizontal hop tests. The Journal of Strength & Conditioning Research, 16(4), 617-622.

Ryan, S., Kempton, T., Pacecca, E., & Coultts, A. J. (2019). Measurement properties of an

adductor strength-assessment system in professional Australian
footballers. International journal of sports physiology and performance, 14(2), 256-
259.

Saccol, M. F., Zanca, G. G., Machado, R. O., Teixeira, L. P., Lobell, R., Cools, A., & Mota,
C. B. (2021). Shoulder Strength and Upper Body Field Performance Tests in Young
Female Handball and Volleyball Athletes: Are There Differences Between
Sports?. Journal of Sport Rehabilitation, 31(2), 191-198.

Sag, A., & Tasmektepligil, M.Y. (2018). Correlation between the Q angle and the isokinetic
knee strength and muscle activity. Turkish journal of physical medicine and
rehabilitation, 64(4), 308.

Saladin, K.S. (2008). Human anatomy (2nd ed.). USA: McGraw-Hill, inc.

Sandon, A. (2022). Anterior cruciate ligament injuries in football. Karolinska Institutet.
Stockholm, Sweden.

Sanchez-Malia, J. M., Rodiles-Guerrero, L., Pareja-Blanco, F., & Ortega-Becerra, M. (2022).
Determinant factors for specific throwing and physical performance in beach
handball. Science & Sports, 37(2), 141-154.

Sevim, Y. (2007). Antrenman bilgisi (7. Baski). Ankara: Nobel Yayinevi.
Sevim, Y. (2010). Antrenman bilgisi,(2. Baski). Ankara: Nobel Yayinevi.

Secchi, L. L. B., Kamonseki, D. H., Camargo, P. R., & Mendonga, L. D. M. (2022). Is the
isometric strength of the shoulder associated with functional performance tests in
overhead athletes?. Physical Therapy in Sport, 55(1), 131-138.

Sharrock C, Cropper J, Mostad J, Johnson M, Malone TA pilot study of core stability and
athletic performance: is there a relationship? Int J Sport Phys Ther, 2011; 6(2):63-74.

Silva, R. T., Gracitelli, G. C., Saccol, M. F., de Souza Laurino, C. F., Silva, A. C., & Braga-
Silva, J. L. (2006). Shoulder strength profile in elite junior tennis players: horizontal
adduction and abduction isokinetic evaluation. British Journal of Sports
Medicine, 40(6), 513-517.

109



Simon, P., Gupta, A., Pappou, I., Hussey, M. M., Santoni, B. G., Inoue, N., & Frankle, M. A.
(2015). Glenoid subchondral bone density distribution in male total shoulder
arthroplasty subjects with eccentric and concentric wear. Journal of Shoulder and
Elbow Surgery, 24(3), 416-424.

Singer, R. (1980). Motor learning and human performance. Mac Millan CO.
Snell, R. S. (2011). Clinical anatomy by regions. Lippincott Williams & Wilkins.

Souza, R. B., & Powers, C. M. (2009). Predictors of hip internal rotation during running: an
evaluation of hip strength and femoral structure in women with and without
patellofemoral pain. The American journal of sports medicine, 37(3), 579-587.

Spasic, M., Krolo, A., Zenic, N., Delextrat, A., & Sekulic, D. (2015). Reactive agility
performance in handball; development and evaluation of a sport-specific measurement
protocol. Journal of sports science & medicine, 14(3), 501.

Spieszny, M., & Zubik, M. (2018). Modification of strength training programs in handball
players and its influence on power during the competitive period. Journal of human
kinetics, 63(1), 149-160.

Steffen, K., Nilstad, A., Krosshaug, T., Pasanen, K., Killingmo, A., & Bahr, R. (2017). No
association between static and dynamic postural control and ACL injury risk among
female elite handball and football players: a prospective study of 838 players. British
journal of sports medicine, 51(4), 253-259.

Stockdale, A. A. (2011). Modeling three-dimensional hip and trunk peak torque as a function
of joint angle and velocity. Unpublished Master Thesis, The University of Lowa,
Biomedical Engineering. Lowa City.

Stoddard, C. A., Wang-Price, S., & Lam, S. E. (2022). Limb dominance does not affect Y-
Balance Test Performance in non-athlete adolescents. International journal of sports
physical therapy, 17(2), 164.

Sucan, S., Yilmaz, A., Yusuf, C. & Cem, S. (2005). Aktif futbol oyuncularinin ¢esitli denge
parametrelerinin degerlendirilmesi. Saglik Bilimleri Dergisi, 14(1), 36-43.

Suchomel, T. J., Nimphius, S., & Stone, M. H. (2016). The importance of muscular strength
in athletic performance. Sports Medicine, 46(8), 1419-1449.

Sueyoshi, T., Nakahata, A., Emoto, G., & Yuasa, T. (2017). Single-leg hop test performance
and isokinetic knee strength after anterior cruciate ligament reconstruction in
athletes. Orthopaedic journal of sports medicine, 5(11), 1-6.

Tabrizi, H. B., Abbasi, A., & Sarvestani, H. J. (2013). Comparing the static and dynamic
balances and their relationship with the anthropometrical characteristics in the athletes
of selected sports. Middle-East Journal of Scientific Research, 15(2), 216-221.

Tang, A. & Bordoni, B. (2022). Anatomy, thorax, muscles. StatPearls Publishing; Treasure
Island.

Tarara, D. T., Fogaca, L. K., Taylor, J. B., & Hegedus, E. J. (2016). Clinician-friendly physical
performance tests in athletes part 3: a systematic review of measurement properties and
correlations to injury for tests in the upper extremity. British Journal of Sports
Medicine, 50(9), 545-551.

Tagkiran, M. Y. (1997). Hentbolda Performans. Ankara: Bagirgan Yayinevi.

Terry, G. C., & Chopp, T. M. (2000). Functional anatomy of the shoulder. Journal of Athletic
Training, 35(3), 248- 255.

Timm, K. E. (1995). Clinical applications of a normative database for the Cybex TEF and
TORSO spinal isokinetic dynamometers. Isokinetics and exercise science, 5(1), 43-49.

110



Tsigilis, N., Zachopoulou, E., & Mavridis, T. H. (2001). Evaluation of the specificity of
selected dynamic balance tests. Perceptual and motor skills, 92(3), 827-833.

Tsiokanos, A., Kellis, E., Jamurtas, A., & Kellis, S. (2002). The relationship between jumping
performance and isokinetic strength of hip and knee extensors and ankle plantar
flexors. Isokinetics and exercise science, 10(2), 107-115.

Tsukagoshi, T., Shima, Y., Nakase, J., Goshima, K., Takahashi, R., Aiba, T., ... & Kitaoka, K.
(2011). Relationship between core strength and balance ability in high school female
handball and basketball players. British journal of sports medicine, 45(4), 378-378.

Tucci, H. T., Martins, J., Sposito, G. D. C., Camarini, P. M. F., & De Oliveira, A. S. (2014).
Closed Kinetic Chain Upper Extremity Stability test (CKCUES test): a reliability study
in persons with and without shoulder impingement syndrome. BMC musculoskeletal
disorders, 15(1), 1-9.

Tiirkeri, C., Oztiirk, B., Biiyiiktai, B. & Oztiirk, D. (2019). Farkli branslardaki sporcularin
statik denge, alt-iist dinamik denge ve reaksiyon zamanlarmin incelenmesi. Gaziantep
Universitesi Spor Bilimleri Dergisi, 4(4), 480-490.

Vassis, K., Kanellopoulos, A. K., Misiris, 1., Trigkas, P., Spanos, S., & Poulis, 1. A. (2020).
Knee isokinetic test scores and functional hop tests findings: Are they related?. Isokitics
and Exercise Science, 28(3), 231-238.

Vassis, K., Kanellopoulos, A., Spanos, S., Kakolyri, D., Loukopoulou, A., Papanikolakou, V.,
& Poulis, 1. (2023). Association between isokinetic knee strength characteristics and
single-leg hop performance in healthy young participants. Journal of Chiropractic
Medicine, 22(1), 27-34.

Vila, H., Barreiro, A., Ayan, C., Antinez, A., & Ferragut, C. (2022). The most common
handball injuries: a systematic review. International journal of environmental research
and public health, 19(17), 10688.

Visnapuu, M. & Jiirimae, T. (2007). Handgrip strenght and hand dimensions in young handball
and basketball players. Journal Strenght Cond Res, 21(1), 923-929.

Wagner, H., Finkenzeller, T., Wiirth, S., & Von Duvillard, S. P. (2014). Individual and team
performance in team-handball: A review. Journal of sports science & medicine, 13(4),
808.

Walters, B. B., & Varacallo, M. (2022). Anatomy, bony pelvis and lower limb, thigh sartorius
muscle. StatPearls Publishing.

Wang, H. K., Macfarlane, A., & Cochrane, T. (2000). Isokinetic performance and shoulder
mobility in elite volleyball athletes from the United Kingdom. British Journal of Sports
Medicine, 34(1), 39-43.

Wang, W. (2013). The effects of static stretching versus dynamic stretching on lower extremity
joint range of motion, static balance, and dynamic balance. Unpublished Ph.D. thesis,
University of Wisconsin- Milwaukee.

Weinstabl, R., Scharf, W., & Firbas, W. (1989). The extensor apparatus of the knee joint and
its peripheral vasti: anatomic investigation and clinical relevance. Surgical and
Radiologic Anatomy: SRA, 11(1), 17-22.

Widmaier, E.P., Raff, H. & Strang, K.T. (2006). Vander’s human physiology. New York, NY:
McGraw-Hill.

Wilczynski, J., Cieslik, M., Maszczyk, A., & Zwierzchowska, A. (2022). The Importance of
Posture And Body Composition for the Stability and Selected Motor Abilities of
Professional Handball Players. Journal of Human Kinetics, 82(1), 264-273.

111



Wilk, K. E., Romaniello, W. T., Soscia, S. M., Arrigo, C. A., & Andrews, J. R. (1994). The
relationship between subjective knee scores, isokinetic testing, and functional testing in
the ACL-reconstructed knee. Journal of Orthopaedic & Sports Physical Therapy, 20(2),
60-73.

Williams, J. M., Sinkler, M. A., & Obremskey, W. (2018). Anatomy, shoulder and upper limb,
infraspinatus muscle. StatPearls Publishing. Treasure Island (FL).

Wilmore, J. H., Costill, D. L. & Larry, W. (2008). Physiology of sport and exercise. USA:
Human Kinetics.

Wiprich, M. T., Silva, A. C., Cecconi, M. P., Plein, R. F., Tadiello, G. S., & Bonetti, L. V.
(2022). Assessment of the lower extremity functional and muscular performance in
young female handball athletes. Kinesiology, 54(1), 62-71.

Witmer Chad, A., Shala E.D. & Gavin, L.M. (2010). The accute effects of back squats on
vertical jJump performance in men and women. Journal of Sport Science & Medicine,
9(2), 206.

Xaverova, Z., Dirnberger, J., Lehnert, M., Belka, J., Wagner, H., & Orechovska, K. (2015).
Isokinetic strength profile of elite female handball players. Journal of Human
Kinetics, 49(1), 257-266.

Xie, C., Ran, G,, Chen, D. & Lu, Y. (2021). A narrative review of ultrasound-guided serratus
anterior plane block. Ann Polliat Med, 10(1), 700-706.

Yagcl, N., Cavlak, U. & Sahin, G. (2004). Isitme engellilerde denge yeteneginin incelenmesi
tizerine bir ¢galisma. KBB Forum, 3(1), 45-50.

Yaprak, Y. & Dellekoglu, B. (2021). Genglerde Statik ve Dinamik Denge Testleri Arasindaki
Iliskinin Degerlenmesi. Beden Egitimi ve Spor Bilimleri Dergisi, 15(2), 182-191.

Yildirim, 1., & Ozdemir, V. (2010). Elit diizey erkek hentbol oyuncularinin antropometrik
ozelliklerinin incelenmesi. Spor ve Performans Arastirmalar: Dergisi, 1(1), 6-13.

Yildiz, M., Fidan, U., Baybura, 1. (2022). Fitbalance mobil denge 6l¢iim cihazinin giivenirligi.
Tiirkiye Spor Bilimleri Dergisi, 6 (1), 14-23.

Yildiz, Y., Aydin, T., Sekir, U., Kiralp, M. Z., Hazneci, B., & Kalyon, T. A. (2006). Shoulder
terminal range eccentric antagonist/concentric agonist strength ratios in overhead
athletes. Scandinavian journal of medicine & science in sports, 16(3), 174-180.

Yilmaz, A.K. (2019). Diz kuvvetinin belirlenmesinde kullanilan izokinetik ve alan testlerinin
fleksiyon ve ekstansiyon fazlarinda eloktromiyografik analizi. Basilmamis Doktora
Tezi. Ondokuz May1s Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii, Beden Egitimi ve Spor
Anabilim Dali1, Samsun.

Yilmaz, A. K., Ermis, E., Kabadayi, M., & Bostanci, 0. (2020). Correlation of Upper and
Lower Extremities Isokinetic Strength in Elite Male Judokas. Journal of Men's
Health, 16(4), 141-152.

Young, W. K., & Metzl, J. D. (2010). Strength training for the young athlete. Pediatric
annals, 39(5), 293-299.

Zakas, A. (2006). Bilateral isokinetic peak torque of quadriceps and hamstring muscles in
professional soccer players with dominance on one or both two sides. Journal of sports
medicine and physical fitness, 46(1), 28.

Zapartidis, 1., Gouvali, M., Bayios, I., & Boudolos, K. (2007). Throwing effectiveness and
rotational strength of the shoulder in team handball. Journal of Sports Medicine and
Physical Fitness, 47(2), 169.

112



Zatsiorsky, V. M., & Kraemer, W. J. (2006). Science and Practice of Strenght Training (2.
Baski1). Champaign. Human Kinetics Publisher. formans: tizerine etkisi. International
Journal of Social Sciences and Education Research, 3(3), 857-8609.

Zech, A., Huebscher, M., Vogt, L., Banzer, W., Héansel, F., & Pfeifer, K. (2009).
Neuromuscular training for rehabilitation of sports injuries: a systematic
review. Medicine & science in sports & exercise, 41(10), 1831-1841.

Zech, A., Steib, S., Hentschke, C., Eckhardt, H., & Pfeifer, K. (2012). Effects of localized and
general fatigue on static and dynamic postural control in male team handball
athletes. The Journal of Strength & Conditioning Research, 26(4), 1162-1168.

Zorba, E., Goral, K., & Goral, S. (2014). Elit hentbolcularda bazi fiziksel uygunluk
parametreleri arasindaki iliskilerin incelenmesi. International Journal of Sport Culture
and Science, 2(1), 68-76.

113



EKLER
Ek-1: Etik Kurul Karart

i o

(ONDOKUZ MAYIS i&nlvmmsl

# i
KLINIK ARASTIRMALAR pTiK KURULY

LT

{{

Sayt: B.lﬂ.l.ﬂDM.[ll.Iﬂ.EiSn‘TﬂSaE{l 30,12.2020

Saym oG- [yr, Menderes KABADAYI

glarda Al ¥e {lst Ekstremite
Alan Testleri Arasindaki [ligki
{ormans estlert nitelikli aragtirma
Jlar acisindan Klinik

Fiik Kuralumuza sunmi oldujunuz Flit Hentole

wveiinin Belirlenmesinde Kullanilan lzokinetik v¢
baghkli OMC KAEK 2020662 Karar nolu Spords PXT
projeniz. M, percke, yaklagm V¢ yiintemle ilgili agiklam
Amgtrmalar Fiik Kurulu ydnergesine gore incelenmi ve etk agidan bir saKIDGA olmadlina.
cahigmann slirest 6 ays gegerse b aylik bildiimlerinin yaplmasind: galigma (amamlandikan
conr sonucunun tarafimiza en €6 fig(3) ay igeris i cine 17.12.2020 tarihi Exi
urulomuzda oy birligi le arar verilmiglir

Bilgilerinize ar2/nca ederim.

rj prRantis COLAK
Klinik Arstrmalar Fik Kurulu Bagkim

114



OZ GECMIS

Soner Akgiin Trabzon Lisesi’ni bitirdikten sonra Karadeniz Teknik Universitesi
Fatih Egitim Fakiiltesi, Beden Egitimi ve Spor Ogretmenligi béliimiinden 11.06.2010
tarihinde birincilik ile mezun oldu. 2019 yilinda Karadeniz Teknik Universitesi
Lisansiistii Egitim Enstitiisii Beden Egitimi ve Spor Ana Bilim Dal1 Yiiksek Lisans
programini bitirdi. Ayn1 y1l Ondokuz Mayis Universitesi Lisansiistii Egitim Enstitiisii
Beden Egitimi ve Spor Ana Bilim Dalinda Doktora programina basladi. Lisans egitimi
mezuniyetinden bu yana Milli Egitim Bakanligi’'nda &gretmen olarak gorev

yapmakta ve iyi derecede Ingilizce bilmektedir. 03.07.2023

Tletisim Bilgileri
ORCID ID : 0000-0003-1411-2778

Yayinlar:

1. Olmez, C., Halit, S., Akglin, S., & Hammami, N. (2022). Teniscilerde izokinetik
kalga kuvveti ile iligkili motor 6zelliklerin incelenmesi. Akdeniz Spor Bilimleri
Dergisi, 5(1), 230-241.

2. Kabaday1, M., Akgiin, S., Yilmaz, A. K., & Bostanci, O. (2022). Ortaokul
Ogrencilerinin sosyal medya tutumlari ile siber zorbalik diizeylerinin
incelenmesi. Herkes i¢cin Spor ve Rekreasyon Dergisi, 4(2), 28-34.

3. Akgin, S., & Cebi, M. (2020). Ortaokul 6grencilerinin bos zaman etkinliklerine
katilimlarin1 ~ engelleyen  faktorlerin  belirlenmesi. Uluslararasi  Sosyal

Arastirmalar Dergisi, 13(71), 652-659.

115


https://orcid.org/0000-0003-1411-2778



